PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM SEBAGAI ALTERNATIF DALAM PENENTUAN BIAYA INAP PADA RUMAH SAKIT HAJI MAKASSAR by PALAKKA, MUHAMMAD MUFLICH
i 
 
SKRIPSI 
 
PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM 
     SEBAGAI ALTERNATIF DALAM PENENTUAN 
     BIAYA INAP PADA RUMAH SAKIT HAJI 
MAKASSAR 
 
 
MUHAMMAD MUFLICH PALAKKA 
 
 
 
 
 
 
 
 
JURUSAN AKUNTANSI 
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS 
UNIVERSITAS HASANUDDIN 
MAKASSAR 
2013 
 
 
ii 
 
 
 
SKRIPSI 
 
PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM 
     SEBAGAI ALTERNATIF DALAM PENENTUAN 
     BIAYA INAP PADA RUMAH SAKIT HAJI 
MAKASSAR 
 
sebagai salah satu persyaratan untuk memperoleh gelar 
Sarjana Ekonomi 
 
Disusun dan diajukan oleh  
MUHAMMAD MUFLICH PALAKKA 
A 311 07 649 
 
 
 
 
 
Kepada 
 
JURUSAN AKUNTANSI 
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS 
UNIVERSITAS HASANUDDIN 
MAKASSAR 
 
 
ii 
iii 
 
SKRIPSI 
 
PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM 
SEBAGAI ALTERNATIF DALAM PENENTUAN 
BIAYA INAP PADA RUMAH SAKIT HAJI 
MAKASSAR 
 
 
 
Disusun dan diajukan oleh : 
MUHAMMAD MUFLICH PALAKKA 
A 311 07 649 
 
 
Telah diperiksa dan disetujui untuk diuji 
 
 
 
Makassar, 5 April 2013 
 
 
 
PEMBIMBING I     PEMBIMBING II 
 
 
           Dra. Hj. Nurleni, M.Si, Ak                       Drs. Yulianus Sampe, M.Si,Ak
     NIP : 19590818 198702 2 001             NIP : 19560722 198702 2 001 
 
KETUA JURUSAN AKUNTANSI 
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS 
UNIVERSITAS HASANUDDIN 
 
 
 
Dr.H. ABD. HAMID HABBE, SE, M.Si 
NIP : 19551208 198702 1 001 
 
iii 
 
iv 
 
 
 
 
 
PERNYATAAN KEASLIAN 
 
 
 
Saya yang bertanda tangan di bawah ini, 
Nama     : Muhammad Muflich Palakka 
NIM     : A311 07 649 
Jurusan/Program Studi  : Akuntansi 
dengan ini menyatakan dengan sebenar-benarnya bahwa skripsi yang berjudul 
PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM 
SEBAGAI ALTERNATIF DALAM PENENTUAN 
BIAYA INAP PADA RUMAH SAKIT HAJI 
MAKASSAR 
 
Adalah karya ilmiah saya sendiri dan sepanjang pengetahuan saya di dalam naskah 
skripsi ini tidah terdapat karya ilmiah yang pernah diajukan oleh orang lain untuk 
memperoleh gelar akdemi di suatu perguruan tinggi, dan tidak terdapat karya atau 
pendapat yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara 
tertulis dikutip dalam naskah ini dan disebutkan dalam sumber kutipan dan daftar 
pustaka. 
 
Apabila di kemudian hari ternyata didalam naskah skripsi ini didapatkan bukti 
terdapat unsur jiplakan, saya bersedia menerima sanksi perbuatan tersebut dan 
diproses sesuai dengan peraturan perundang-undangan yang berlaku (UU No. 20 
Tahun 2003, pasal 25 ayat 2 pasal 70).  
 
Makassar, 5 April  2013 
Yang membuat pernyataan, 
 
 
 
        Muhammad Muflich Palakka 
 
v 
vi 
 
 
 
 
PRAKATA 
 
Assalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 
 Puji dan syukur atas kehadiran Allah SWT, karena berkat rahmat dan 
hidayah-Nya sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi yang berjudul 
“Penerapan Activity Based Costing System Sebagai Alternatif Dalam Penentuan 
Biaya Inap Pada Rumah Sakit Haji Makassar” guna melengkapi persyaratan 
akademik untuk memperoleh gelar Sarjana Ekonomi Jurusan Akuntansi di 
Universitas Hasanuddin Makassar. Sholawat dan salam yang tiada pernah terputus 
sampai akhir zaman kepada Nabi Muhammad SAW, rahmat bagi semesta alam, dan 
teladan terbaik bagi manusia sepanjang zaman. 
 Skripsi ini di persembahkan  kepada kedua orang tua tercinta yaitu Ayahanda 
H.Ismail Baso Makkulau dan ibunda Hj. Husna Said yang selalu memberikan doa, 
kasih sayang, pengorbanan, serta dorongan moril dan materil kepada peneliti. 
Terima kasih juga untuk saudari-saudari saya Mira, Muthia dan Magfira yang 
membantu melalui dorongan support kepada peneliti 
 Dalam skripsi ini peneliti mendapatkan banyak bantuan dan dorongan dari 
berbagai pihak. Ucapan terima kasih yang setinggi-tingginya peneliti haturkan 
kepada: 
1. Bapak Prof. Dr. Muhammad Ali, SE, M.Si. selaku Dekan Fakultas 
Ekonomi Universitas Hasanuddin. 
2. Bapak Dr. Darwis Said, SE, M.SA, Ak. selaku Pembantu Dekan I 
Fakultas Ekonomi Universitas Hasanuddin.
vi 
 
vii 
 
vii 
 
3. Bapak Dr. H. Abd. Hamid Habbe, SE, M.Si. selaku Ketua Jurusan 
Akuntansi Fakultas Ekonomi Universitas Hasanuddin. 
 4. Ibu Dra. Hj. Nurleni, M.Si, AK. selaku pembimbing I dan Bapak 
Drs. Yulianus Sampe , M.Si, Ak. selaku pembimbing II yang telah 
membantu dan mengarahkan peneliti selama pengerjaan skripsi 
ini. Terima kasih atas ketersediaan Ibu dan Bapak untuk 
meluangkan waktunya membimbing dan memberi saran serta 
kritik yang membangun kepada peneliti.   
 5. Bapak Drs. Abd. Rahman, Ak. selaku Penasehat Akademik yang 
selalu memberikan nasihat-nasihat yang sangat bermanfaat bagi 
peneliti. 
 6. Kepada seluruh staf Fakultas Ekonomi, terutama buat Pak Aso 
yang telah banyak membantu dalam proses penyelesaian berkas-
berkas perkuliahan. 
 7. Kepada Pimpinan beserta staf Rumah Sakit Haji Makassar yang 
telah memberikan bantuan dan kesempatan, serta meluangkan 
waktu kepada peneliti selama pengumpulan data dalam rangka 
menyelesaikan skripsi ini. 
 8. Kepada Siti Hardianti yang selalu membantu melalui semangat, 
dorongan dan doa. 
 9. Kepada seluruh angkatan 2007 Fakultas Ekonomi dan Bisnis, 
anak Espreso 07, Fahrul, Abo, Ari, Zul, Muflih, Tompi, Bcoy dan 
semua pihak-pihak yang telah membantu peneliti, yang tidak bisa 
disebutkan namanya satu persatu, sekali lagi terima kasih. 
 
 
viii 
 
 
 
 Peneliti sadar bahwa skripsi ini tidak sempurna, maka peneliti menerima 
kritik dan saran yang membangun untuk penyempurnaan skripsi ini. Peneliti 
berharap skripsi ini dapat bermanfaat dan dapat memberikan sumbangan yang 
berarti bagi pihak pihak yang membutuhkan. 
Waalaikum salam warahmatullahi wabarakatuh 
       Makassar, 5 April 2013 
 
         Peneliti 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ix 
 
 
ABSTRAK 
PENERAPAN ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM SEBAGAI 
ALTERNATIF DALAM PENENTUAN BIAYA INAP PADA RUMAH 
SAKIT HAJI MAKASSAR 
 
Muhammad Muflich Palakka 
Hj. Nurleni 
Yulianus Sampe 
 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menambah pengetahuan tentang 
penetapan tarif jasa rawat inap dengan menggunakan metode activity based 
costing, metode ini dapat dijadikan sebagai acuan dalam menetapkan tarif rawat 
inap di RSUD Haji Makassar, serta bisa juga dijadikan alat pembanding dengan 
tarif rawat inap yang telah ditetapkan oleh RSUD Haji Makassar, serta menadi 
salah satu masukkan yang member informasi mengenai activity based costing 
terutama dalam penerapannya pada sebuah rumah sakit yang tujuan utamanya 
adalah pelayanan masyarakat. 
Penelitian ini dilaksanakan pada RSUD Haji Makassar yang terletak pada Jalan 
Daeng Ngeppe No. 12-14 Makassar. 
Metode analisis yang digunakan adalah menggunakan metode deskriptif 
komparatif yaitu dengan analisis harga rumah sakit saat ini, menetapkan biaya 
dengan metode activity based costing, kemudian membandingkan tarif rawat 
inap rumah sakit dengan tarif rawat inap rumah sakit berdasarkan activity based 
costing. 
Hasil penelititan ini menunjukkan bahwa dari perhitungan tarif rawat inap dengan 
meggunakan activity based costing, apabila dibandingkan dengan tarif yang 
digunakan oleh rumah sakit, maka activity based costing  memberikan hasil yang 
lebih besar untuk Kelas VVIP, Kelas VIP, Kelas I dan Kelas II, dan memberikan 
hasil yang lebih besar untuk Kelas III. Hal ini disebabkan pembebanan biaya 
overhead pada masing-masing produk dibebankan pada banyak cost driver. 
Sehingga dalam activity based costing, telah mampu mengalokasikan biaya 
aktivitas ke setiap kamar secara tepat berdasarkan konsumsi masing-masing. 
 
Kata kunci : activity based costing, cost driver 
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ABSTRACT 
 
APPLICATION ACTIVITY BASED COSTING SYSTEM 
AS AN ALTERNATIVE IN THE DETERMINATION 
HOSPITAL COSTS IN HOSPITAL HAJJ MAKASSAR 
 
 
Muhammad Muflich Palakka 
Hj. Nurleni 
Yulianus Sampe 
 
 
The purpose of this research is to increase knowledge about the determination of 
rates of hospitalization services using activity-based costing method, this method 
can be used as a reference in determining the rate of hospitalization in hospitals 
Haji Makassar, and can also be used as a comparator with hospitalization rates 
that have been set by Haji Makassar hospital, as well as one of the traffic system 
which members enter information about activity based costing, especially in its 
application to a hospital whose primary purpose is community service. 
The research was conducted at hospitals located in the Makassar Haji Daeng 
Road No. Ngeppe. 12-14 Makassar. 
The analytical method used is comparative descriptive analysis of the current 
hospital rates, fees to the activity based costing method, then compare the rates 
of inpatient hospital with inpatient hospital rates based on activity based costing. 
Results of this study showed that of the calculation of hospitalization rates is by 
using activity based costing, if compared with the rates used by the hospital, then 
the activity based costing provides greater results for Class VVIP, VIP Class, 
Class I, Class II, and gives results greater for Class III. This is due to the 
overhead of loading on each product charged at much cost driver. So that the 
activity based costing, activity has been able to allocate costs appropriately to 
each room based on their consumption. 
 
Key word: activity based costing, cost driver 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
1.1 Latar belakang masalah 
Dewasa ini, perkembangan berbagai macam teknologi semakin 
canggih. Hal ini membuat persaingan di pasar global semakin ketat. 
Untuk itu perusahaan berusaha supaya dapat memanfaatkan berbagai 
macam teknologi dalam pengambilan keputusan dan kebijaksanaan yang 
tepat guna mendapatkan informasi-informasi yang akurat untuk 
meningkatkan efektivitas dan efisiensi operasional perusahaan serta 
menjaga kelangsungan hidu perusahaan. 
Perkembangan teknologi juga berdampak pada organisasi yang 
bergerak dibidang jasa kesehatan, seperti rumah sakit. Banyak rumah 
sakit yang berdiri baik dari sektor pemerintah maupun sektor swasta. 
Berdasarkan kondisi tersebut rumah sakit dituntut untuk menggunakan 
teknologi baik teknologi di bidang kedokteran, teknologi komunikasi dan 
informasi serta teknologi yang mendukung jasa pelayanan kesehatan 
yang lain, guna memberikan pelayanan kesehatan yang terbaik kepada 
masyarakat mulai dari kelas ekonomi sampai dengan kelas eksekutif. 
Pemanfaatan teknologi tersebut menurut biaya operasional yang 
dikeluarkan rumah sakit menjadi besar yang akan berdampak pada tarif 
rawat inap yang tinggi, sehingga untuk mengendalikan biaya itu, pihak 
rumah sakit memerlukan system akuntansi yang tepat khususnya metode 
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perhitungan biaya, supaya menghasilkan informasi biaya yang akurat 
yang berkenaan dengan biaya aktivitas pelayanannya. 
Dalam pasal 3 Surat Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 
560/MENKES/SK/IV/2003 tentang Pola Tarif Perjan Rumah Sakit 
diperhitungkan atas dasar unit cost dari setiap jenis pelayanan dan kelas 
perawatan, yang perhitungannya memperhatikan kemampuan ekonomi 
masyarakat, standar biaya dan atau bench marking dari rumah sakit yang 
tidak komersil. Kenyataan ini menunjukkan bahwa pemerintah telah 
menyadari pentingnya perhitungan Harga pokok termasuk dalam sector 
pelayanan kesehatan. 
Rumah sakit  merupakan salah satu perusahaan jasa yang 
menghasilkan keanekaragaman produk, dimana output yang dijual lebih 
dari satu. Keanekaragaman produk pada rumah sakit mengakibatkan 
banyaknya jenis biaya dan aktivitas yang terjadi pada rumah sakit, 
sehingga menuntut ketepatan pembebanan biaya overhead dalam 
penentuan Harga pokok produk. Metode Activity Based Costing dinilai 
dapat mengukur secara cermat biaya-biaya yang keluar dari setiap 
aktivitas. Hal ini disebabkan karena banyaknya cost driver  yang 
digunakan dalam pembebanan biaya overhead, sehingga metode Activity 
Based Costing dapat meningkatkan ketelitian dalam perincian biaya, dan 
ketepatan pembebanan lebih akurat. 
Rumah Sakit Haji adalah rumah sakit pemerintah yang melayani 
kesehatan bagi masyarakat sekitar. Dalam perhitungan biaya rawat inap 
Rumah Sakit Haji berdasarkan unit cost. Unit cost adalah besaran biaya 
satuan dari setiap kegiatan pelayanan yang diberikan rumah sakit. 
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Perhitungan unit cost dilakukan secara terpisah untuk setiap jenis kelas 
rawat inap. Cara perhitungannya yaitu dengan menjumlahkan biaya tetap, 
biaya semi variabel, dan biaya variabel sehingga dihasilkan biaya total. 
Kemudian biaya total dibagi dengan jumlah hari rawat inap. Penentuan 
tarif dengan menggunakan cara tersebut akan menghasilkan informasi 
yang kurang akurat dalam menentukan tarif yang harus dibayar oleh 
pemakai jasa rawat inap. Dari latar belakang di atas penulis tertarik untuk 
melakukan penelitian dengan judul “Penerapan Activity Based Costing 
System sebagai Alternatif Dalam Penentuan Biaya Inap Rumah Sakit Haji 
Makassar”. 
 
1.2 Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah 
dalam penelitian ini adalah: berapa besar tarif jasa rawat inap pada 
Rumah Sakit Haji jika menggunakan system Activity Based Costing? Dan 
berapakah selisih antara harga tarif jasa rawa tinap yang telah ditetapkan 
rumah sakit dengan system Activity based costing. 
 
 
1.3 Tujuan Penelitian 
 Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui 
perbandingan besarnya tarif rawat inap dengan menggunakan dasar unit 
cost dan sistem Activity Based Costing  pada Rumah Sakit Haji. 
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1.4.  Kegunaan Penelitian 
a. Bagi penulis, hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah 
pengetahuan tentang penentuan tarif jasa rawat inap dengan 
menggunakan Activity Based Costing System. 
 b. Bagi pihak rumah sakit, penelitian ini diharapkan dapat dijadikan 
sebagai acuan dalam menetapkan tarif jasa rawat inap dan sebagai 
alat pembanding dengan harga yang ditetapkan selama ini. 
c. Bagi pembaca, penelitian ini bisa menjadi salah satu masukan yang 
memberikan informasi mengenai Activity Based Costing  terutama 
penerapannya pada sebuah rumah sakit yang orientasi utamanya 
adalah pelayanan masyarakat. 
 
1.5 Sistematika Penulisan 
  Penulisan skripsi ini terdiri dari lima bab, antara bab satu dengan 
bab lainya saling berhubungan. Untuk memberikan gambaran tentang 
penulisan skripsi, berikut ini disajikan gambaran umum dari setiap bab : 
BAB I : Pendahuluan ;merupakan bab yang menguraikan tentang 
latar belakang masalah, tujuan, manfaat penelitian dan 
sistematika penulisan. 
BAB II  : Tinjauan Pustaka ;menjelaskan mengenai beberapa 
konsep dasar sebagai landasan teori dan tinjauan 
kepustakaan yang diperlukan sehubungan dengan 
pembahasan masalah. 
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BAB III :  Metode Penelitian ; menguraikan tentang lokasi 
penelitian, metode penelitian, pengumpulan data serta 
metode analisis yang digunakan dalam penulisan skripsi 
ini 
BAB IV  : Hasil dan Pembahasan ; 
  - Gambaran Umum Perusahaan ;Merupakan bab yang 
berisikan gambaran umum perusahaan, sejarah singkat 
perusahaan, struktur organisasi perusahaan, tugas dan 
tanggung jawab, serta penyajian data rawat inap 
 - Pembahasan ; Mengidentifikasi dan mendefinisikan 
aktivitas, membebankan biaya untuk masing-masing 
aktivitas, menentukan pemicu biaya,  menghitung harga 
pokok rawat inap dan membandingkan tarif rawat inap 
rumah sakit dengan metode activity based costing 
BAB V : Kesimpulan dan Saran  ; berisi kesimpulan atas hasil 
penelitian dan saran-saran kepada pihak perusahaan atas 
hasil penelitian yang dilakukan.  
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BAB II 
TINJAUAN PUSTAKA 
 
2.1 Pengertian Akuntansi Biaya 
  Akuntansi biaya merupakan salah satu cabang akuntansi yang digunakan 
sebagai alat manajemen dalam memonitor dan merekam transaksi biaya secara 
sistematis, serta menyajikan informasi biaya dalam bentuk laporan biaya. Pada awal 
timbulnya akuntansi biaya mula-mula hanya ditujukan untuk penentuan harga pokok 
produk atau jasa yang dihasilkan. Namun, dengan semakin pentingnya biaya non 
produksi yaitu pemasaran dan administrasi umum maka akuntansi biaya menyajikan 
informasi baik biaya produksi maupun non produksi. Akuntansi biaya dapat 
digunakan pada perusahaan manufaktur maupun nonmanufaktur. Menurut Mulyadi 
(2005:7)“ Akuntansi biaya adalah proses pencatatan, penggolongan, peringkasan 
dan penyajian biaya pembuatan, dan penjualan produk atau jasa dengan cara-cara 
tertentu, serta penafsiran terhadapnya.” 
 
2.2 Pengertian Activity Based Costing 
Activity Based Costing merupakan metode yang menerapkan konsep-konsep 
akuntansi aktivitas untuk menghasilkan perhitungan harga pokok produksi yang lebih 
akurat. Namun dari perspektif manajerial, sistem Activity Based Costing tidak hanya 
sekedar informasi biaya produk yang akurat akan tetapi juga menyediakan informasi 
tentang biaya dan kinerja dari aktivitas dan sumber daya serta dapat menelusuri 
biaya-biaya secara akurat ke obyek biaya selain produk, misalnya pelanggan dan 
saluran distribusi.  
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Pengertian aktivitas menurut  Amin Widjaja (1992:27) adalah:  
Bahwa sistem Activity Based Costing tidak hanya memberikan kalkulasi biaya 
produk yang lebih akurat, tetapi juga memberikan kalkulasi apa yang menimbulkan 
biaya dan bagaimana mengelolanya, sehingga sistem Activity Based Costing dikenal 
juga sebagai sistem manajemen pertama. 
Sedangkan menurut Mulyadi (2003:25) definisi Activity Based Costing sebagai 
berikut: 
Activity Based Costing adalah sistem informasi yang berorientasi pada 
penyediaan informasi lengkap tentang aktivitas untuk memungkinkan personel 
perusahaan melakukan pengelolaan terhadap aktivitas. Sistem informasi ini 
menggunakan aktivitas sebagai basis serta pengurangan biaya dan penentuan 
secara akurat biaya produk atau jasa sebagai tujuan. Sistem informasi diterapkan 
dalam perusahaan manufaktur, jasa, dan dagang. 
Pengertian Activity Based Costing yang lain juga dikemukakan oleh Hansen and 
Mowen dalam Femala (2007:6) yaitu ”suatu sistem kalkulasi biaya yang pertama kali 
menelusuri biaya ke aktivitas kemudian ke produk”. 
Definisi lain dikemukakan oleh Garrison dan Noreen (2001:148) adalah: “Metode 
costing  yang dirancang untuk menyediakan informasi biaya bagi manajer untuk 
keputusan strategik dan keputusan lainnya yang mungkin akan mempengaruhi 
kapasitas dan juga biaya tetap”. 
 
2.3 Konsep-Konsep Dasar Activity Based Costing 
Sistem Activity Based Costing adalah suatu sistem akuntansi yang terfokus 
pada aktivitas-aktivitas yang dilakukan untuk menghasilkan produk atau jasa. Activity 
Based Costing menyediakan informasi perihal aktivitas-aktivitas dan sumber daya 
yang dibutuhkan untuk melaksanakan aktivitas-aktivitas tersebut. Aktivitas adalah 
setiap kejadian atau transaksi yang merupakan pemicu, biaya (cost driver) yakni, 
bertindak sebagai faktor penyebab dalam pengeluaran biaya organisasi. Aktivitas-
aktivitas ini menjadi titik perhimpunan biaya. Dalam sistem Activity Based Costing, 
biaya ditelusur ke aktivitas dan kemudian ke produk. Sistem Activity Based Costing 
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mengasumsikan bahwa aktivitas-aktivitaslah, yang mengkonsumsi sumber daya dan 
bukannya produk.  
 
Gambar 2.1 
Konsep Dasar Activity Based Costing 
 
 
 
 
 
 
Sumber : Hansen, Don R. dan Maryanne, M. Mowen, 2004 
 
2.4 Perbandingan Sistem Biaya Tradisional dan Sistem Biaya Activity Based 
Costing 
Suatu temuan yang konsisten dari buku akuntansi biaya tradisional adalah 
ketidaktepatan dalam menggunakan informasi biaya untuk menjalankan suatu pabrik 
manufacturing. Hal ini berbeda dengan sistem biaya Activity Based Costing yang 
memberikan informasi yang lebih akurat.  
   Sistem biaya Activity Based Costing menelusuri biaya produksi tak langsung 
ke unit, batch, lintasan produk, dan seluruh fasilitas berdasarkan aktivitas tiap level. 
Metode penentuan biaya ini menghasilkan biaya akhir produk yang lebih akurat dan 
lebih realistis.  
Process View 
Cost Object 
Activities 
Resaurces 
Cost Driver Performance 
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   Beberapa perbandingan sistem biaya tradisional dan sistem biaya Activity 
Based Costing yang dikemukakan oleh Amin Widjaya dalam bukunya “Activity Based 
Costing untuk Manufacturing dan Pemasaran”, adalah sebagai berikut: 
1) Sistem biaya Activity Based Costing menggunakan aktivitas-aktivitas sebagai 
pemacu biaya (cost driver) untuk menentukan seberapa besar konsumsi overhead 
dari setiap produk. Sedangkan sistem biaya tradisional mengalokasikan biaya 
overhead secara arbitrer berdasarkan satu atau dua basis alokasi representatif. 
2) Sistem biaya Activity Based Costing memfokuskan biaya, mutu dan faktor waktu. 
Sistem biaya tradisional terfokus pada performansi keuangan jangka pendek 
seperti laba. Apabila sistem biaya tradisional digunakan untuk penentuan harga 
dan profitabilitas produk, angka-angkanya tidak dapat diandalkan. 
3) Sistem biaya Activity Based Costing memerlukan masukkan dari seluruh 
departemen. Persyaratan ini mengarah ke integrasi organisasi yang lebih baik dan 
memberikan suatu pandangan fungsional silang mengenai organisasi. 
4) Sistem biaya Activity Based Costing mempunyai kebutuhan yang jauh lebih kecil 
untuk analisis varian daripada sistem tradisional, karena kelompok biaya (cost 
pools) dan pemacu biaya (cost driver) jauh lebih akurat dan jelas, selain itu Activity 
Based Costing dapat menggunakan data biaya historis pada akhir periode untuk 
menghilang biaya actual apabila kebutuhan muncul. 
 
2.5 Struktur Sistem Activity Based Costing 
   Desain Activity Based Costing difokuskan pada kegiatan, yaitu apa yang 
dilakukan oleh tenaga kerja pada peralatan untuk memenuhi kebutuhan pelanggan. 
Kegiatan adalah segala sesuatu yang mengkonsumsi sumber daya perusahaan. 
Dengan memusatkan perhatian pada kegiatan dan bukannya departemen atau 
fungsi, maka system Activity Based Costing akan dapat menjadi media untuk 
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memahami, memanajemeni, dan memperbaiki suatu usaha. Ada dua asumsi penting 
yang mendasari Metode Activity Based Costing, yaitu: 
1) Aktivitas-aktivitas yang menyebabkan timbulnya biaya 
Metode Activity Based Costing bahwa sumber daya pembantu atau sumber daya 
tidak langsung menyediakan kemampuannya untuk melaksanakan kegiatan bukan 
hanya sekedar penyebab timbulnya biaya. 
2) Produk atau pelanggan jasa 
Produk  menyebabkan timbulnya permintaan atas dasar aktivitas untuk membuat 
produk atau jasa yang diperlukan berbagai kegiatan yang menimbulkan sumber 
daya untuk melaksanakan aktivitas tersebut. 
Asumsi diatas merupakan konsep dasar dari sistem Activity Based Costing. 
Selanjutnya karena adanya aktivitas akan menimbulkan biaya, maka untuk dapat 
menjalankan usahanya secara efisien, perusahaan harus dapat mengelola 
aktivitasnya. Dalam hubungannya dengan biaya produk, maka biaya yang 
dikonsumsi untuk menghasilkan produk adalah biaya-biaya untuk merancang, 
merekayasa, memproduksi, menjual dan memberikan pelayanan produk (Cokins dkk, 
1996:12) 
 
2.6 Syarat Penerapan Sistem Activity Based Costing 
Menurut Supriyono (2001: 246), dalam penerapannya penentuan harga pokok 
dengan menggunakan sistem Activity Based Costing menyaratkan tiga hal: 
1. Perusahaan mempunyai tingkat diversitas yang tinggi 
Sistem Activity Based Costing mensyaratkan bahwa perusahaan memproduksi 
beberapa macam produk atau lini produk yang diproses dengan menggunakan 
fasilitas yang sama. Kondisi yang demikian tentunya akan menimbulkan masalah 
dalam membebankan biaya ke masing-masing produk.  
2. Tingkat persaingan yang tinggi, yaitu terdapat beberapa perusahaan yang 
menghasilkan produk yang sama atau sejenis. Dalam persaingan antar 
perusahaan yang sejenis tersebut maka perusahaan akan semakin meningkatkan 
persaingan untuk memperbesar pasarnya. Semakin besarnya tingkat persaingan 
11 
 
 
maka semakin penting peran informasi tentang harga pokok dalam mendukung 
pengambilan keputusan manajemen. 
3. Biaya pengukuran yang rendah 
Biaya yang menggunakan sistem Activity Based Costing untuk menghasilkan 
informasi biaya yang akurat harus lebih rendah dibandingkan dengan manfaat 
yang diperoleh. 
Ada dua hal mendasar yang harus dipenuhi sebelum kemungkinan penerapan 
metode Activity Based Costing yaitu (Supriyono, 2002:247) 
1. Biaya berdasarkan non unit harus merupakan presentase yang signifikan dari 
biaya overhead. Jika terdapat biaya overhead yang dipengaruhi hanya oleh 
volume produksi dari keseluruhan overhead pabrik maka jika digunakan akuntansi 
biaya tradisionalpun informasi biaya yang dihasilkan masih akurat sehingga 
penggunaan sistem Activity Based Costing kehilangan relevansinya. Artinya, 
Activity Based Costing akan lebih baik diterapkan pada perusahaan yang biaya 
overheadnya tidak hanya dipengaruhi oleh volume produksi saja. 
2. Rasio konsumsi antara aktivitas berdasarkan unit dan berdasarkan non unit harus 
berbeda. Jika rasio  konsumsi antara aktivitas sama, itu artinya semua biaya 
overhead yang terjadi bisa diterangkan dengan satu pemicu biaya. Pada kondisi 
ini penggunaan sistem Activity Based Costing justru tidak tepat karena sistem 
Activity Based Costing hanya dibebankan ke produk dengan menggunakan 
pemicu biaya baik unit maupun non unit (memakai banyak cost driver). Apabila 
berbagai produk rasio konsumsinya sama, maka sistem akuntansi biaya tradisional 
atau sistem Activity Based Costing membebankan biaya overhead dalam jumlah 
yang sama. Jadi perusahaan yang produksinya homogeny (diversifikasi paling 
rendah) mungkin masih dapat menggunakan sistem tradisional tanpa ada 
masalah.  
 
2.7 Tahap-tahap Pembebanan Biaya Overhead pada Activity Based Costing
 Pada Activity Based Costing meskipun pembebanan biaya-biaya overhead 
pabrik dan produk juga menggunakan dua tahap seperti pada akuntansi biaya 
tradisional, tetapi pusat biaya yang dipakai untuk pengumpulan biaya-biaya pada 
tahap pertama dan dasar pembebanan dari pusat biaya kepada produk pada tahap 
kedua sangat berbeda dengan akuntansi biaya tradisional. Activity Based Costing 
menggunakan lebih banyak cost driver bila dibandingkan dengan sistem 
pembebanan biaya pada akuntansi biaya tradisional.  
Sebelum sampai pada prosedur pembebanan dua tahap dalam Activity Based 
Costing perlu dipahami hal-hal sebagai berikut : 
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1. Cost Driver adalah suatu kejadian yang menimbulkan biaya. Cost Driver 
merupakan faktor yang dapat menerangkan konsumsi biaya-biaya overhead. 
Faktor ini menunjukkan suatu penyebab utama aktivitas yang akan menyebabkan 
biaya dalam aktivitas-aktivitas selanjutnya. 
2. Rasio konsumsi adalah proporsi masing-masing aktivitas yang dikonsumsi oleh 
setiap produk, dihitung dengan cara membagi jumlah aktivitas yang dikonsumsi 
oleh suatu produk dengan jumlah keseluruhan aktivitas tersebut dari semua jenis 
produk.  
3. Homogeneous Cost Pool merupakan kumpulan biaya overhead yang bervariasi, 
biayanya dapat dikaitkan dengan satu pemicu biaya saja. Atau untuk dapat disebut 
suatu kelompok biaya yang homogeny, aktivitas-aktivitas overhead secara logis 
harus berhubungan dan mempunyai rasio  konsumsi yang sama untuk semua 
produk. 
 
2.7.1 Prosedur Pembebanan Biaya Overhead  dengan sistem Activity Based 
Costing 
Berikut ini merupakan prosedur-prosedur yang perlu dilakukan dalam 
penerapan system Activity Based Costing (Simamora, 2002:297-306). Ada dua 
tahap kegiatan : 
a. Tahap pertama 
Pada tahap ini penentuan harga pokok berdasarkan aktivitas meliputi empat 
langkah: 
1. Penggolongan berbagai aktivitas 
Berbagai aktivitas diklasifikasikan ke dalam beberapa kelompok yang 
mempunyai interpretasi fisik yang mudah dan jelas, serta cocok dengan 
bagian-bagian produksi yang dikelola. 
2. Menghubungkan biaya dengan aktivitas. 
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3. Penentuan kelompok-kelompok cost pool  yang homogen. 
Kelompok biaya homogeny adalah sekumpulan biaya overhead yang 
terhubungkan secara logis dengan tugas-tugas yang dilaksanakan dan 
berbagai macam biaya tersebut dapat dikatakan sebagai cost driver tunggal. 
Bisa dikatakan suatu kelompok biaya dapat dikatakan homogeny apabila 
aktivitas-aktivitas overhead dapat dihubungkan secara logis dan mempunya 
rasio konsumsi yang sama untuk semua produk. Rasio konsumsi yang sama 
menunjukkan eksistensi sebuah cost driver. 
4. Penentuan tarif kelompok (pool rate). 
Tarif kelompok adalah tarif biaya overhead per unit cost driver yang dihitung 
untuk suatu kelompok aktivitas tertentu dibagi dasar pengukuran aktivitas 
kelompok tersebut. 
Hal yang perlu diperhatikan dalam melakukan penentuan cost driver adalah 
pengidentifikasian aktivitas pada berbagai tingkat. Pada proses ini aktivitas 
yang luas dikelompokkan ke dalam empat kategori berikut: 
a. Aktivitas Berlevel Unit (Unit Level Activites) 
Aktivitas ini dilakukan untuk setiap unit produksi. Biaya aktivitas berlevel 
unit bersifat proporsional dengan jumlah unit produksi. Sebagai contoh, 
seperti menyediakan tenaga untuk menjalankan peralatan, karena tenaga 
tersebut cenderung dikonsumsi secara proporsional dengan jumlah unit 
diproduksi. 
b. Aktivitas Berlevel Batch (Batch Level Activities) 
Aktivitas dilakukan setiap batch diproses, tanpa memperhatikan beberapa 
unit yang ada pada batch tersebut. Misalnya, pekerjaan seperti membuat 
order produksi dan pengaturan pengiriman konsumen adalah aktivitas 
berlevel batch. 
c. Aktivitas Berlevel Produk (Product Level Activities) 
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Aktivitas berlevel produk berkaitan dengan spesifik dan biasanya 
dikerjakan tanpa memperhatikan batchatau unit yang diproduksi atau dijual. 
Sebagai contoh merancang produk atau mengiklankan produk. 
d. Aktivitas Berlevel Fasilitas (Fasility Level Activities) 
Aktivitas berlevel fasilitas adalah aktivitas yang menopang proses operasi 
perusahaan namun banyak sedikitnya aktivitas ini tidak berhubungan 
dengan volume. Contohnya sepertikebersihan kantor, penyedia jaringan 
komputer dan sebagainya. 
 
b. Tahap Kedua 
Dalam tahap yang kedua, biaya-biaya dari setiap overheadpool ditelusuri 
kembali ke hasil produksi. Ini dilakukan dengan menggunakan pool rates yang 
dihitungdalam tahap pertama dan dengan mengukur jumlah sumber-sumber 
yangdigunakan oleh setiap hasil produksi. Pengukuran ini hanyalah jumlah dari 
activity driver yang digunakan oleh setiap hasil produksi. Rumus untuk 
menghitungnya sebagai berikut: 
 
 
Overhead yang dibebankan = Tarif/unit Cost Driver X Cost Driver yang 
dipilih 
 
 
2.8  Manfaat Penentuan Harga Pokok Produk Berdasarkan Aktivitas 
  Jika syarat-syarat penerapan Activity Based Costing sudah terpenuhi, maka 
sebaiknya perusahaan menerapkan system Activity Based Costing dan segera 
mendesain ulang sistem akuntansi biayanya karena akan bermanfaat sebagai 
berikut: (Supriyono, 2002:698) 
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1) Memperbaiki mutu pengambilan keputusan 
 Dengan informasi biaya produk yang lebih teliti, kemungkinan manajer melakukan 
pengambilan keputusan yang salah dapat dikurangi. Informasi biaya produk yang 
lebih teliti sangat penting artinya bagi manajemen jika perusahaan menghadapi 
persaingan tajam. 
2) Memungkinkan manajemen melakukan perbaikan terus menerus terhadap 
kegiatan untuk mengurangibiaya overhead. 
Sistem Activity Based Costing mengidentifikasi biaya overhead dengan kegiatan 
yang menimbulkan biaya tersebut. Pembebanan overhead harus mencerminkan 
sejumlah permintaan overhead (yang dikonsumsi) oleh setiap produk. Sistem 
Activity Based Costing mengakui bahwa tidak semua overhead bervariasi dengan 
jumlah unit yang diproduksi. Dengan menggunakan biaya berdasarkan unit dan 
non unit overhead dapat lebih akurat ditelusuri ke masing-masing produk. 
3) Memberikan kemudahan dalam menentukan biaya relevan 
 Karena sistem Activity Based Costing menyediakan informasi biaya yang relevan 
yang dihubungkan dengan berbagai kegiatan untuk menghasilkan produk, maka 
manajemen akan menghasilkan kemudahan untuk dalam memperoleh informasi 
yang relevan dengan segala pengambilan keputusan yang menyangkut berbagai 
kegiatan bisnis mereka.  
 
 
2.9 Cost Driver 
 Landasan penting untuk menghitung biaya berdasarkan aktivitas adalah 
dengan mengidentifikasi pemicu biaya atau cost driver untuk setiap aktivitas. 
Pemahaman yang tidak tepat atas pemicu akan mengakibatkan ketidaktepatan pada 
pengklasifikasian, sehingga menimbulkan dampak bagi manajemen dalam 
mengambil keputusan.  
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  Jika perusahaan memiliki beberapa jenis produk maka biaya overhead yang 
ditimbulkan secara bersamaan oleh seluruh produk. Hal ini menyebabkan jumlah 
overhead yang ditimbulkan oleh masing-masing jenis produk harus diidentifikasi 
melalui cost driver. 
a) Pengertian Cost Driver 
Cost Driver merupakan faktor yang dapat menerangkan konsumsi biaya-biaya 
overhead. Faktor ini menunjukkan suatu penyebab utama tingkat aktivitas yang 
menyebabkan biaya dalam aktivitas. 
Ada dua jenis cost driver, yaitu: 
1. Cost Driver  berdasarkan unit 
Cost Driver berdasarkan unit membebankan biaya overhead pada produk 
melalui penggunaan tariff overhead tunggal oleh seluruh departemen.  
2. Cost Driver berdasarkan non unit 
Cost Driver berdasarkan non unit merupakan faktor-faktor penyebab selain 
yang menjelaskan konsumsi overhead. Contoh cost driver berdasarkan unit 
pada perusahaan jasa adalah luas lantai, jumlah pasien, jumlah kamar yang 
tersedia. 
b) Penentuan Cost Driver yang Tepat 
Aktivitas yang ada dalam perusahaan sangat kompleks dan banyak jumlahnya. 
Oleh karena itu perlu pertimbangan yang matang dalam menentukan pemicu 
biayanya atau cost driver. 
1) Penentuan jumlah cost driver yang dibutuhkan 
 Menurut Cooper dan Kaplan dalam Femala (1991:375), penentuan banyaknya 
cost driver yang dibutuhkan berdasarkan pada keakuratan laporan product 
cost yang diinginkan dan kompleksitas komposisi output perusahaan. 
Semakin banyak cost driver yang digunakan, laporan biaya produksi semakin 
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akurat. Dengan kata lain semakin tinggi tingkat keakuratan yang diinginkan, 
semakin banyak cost driver yang dibutuhkan. 
2) Pemilihan cost driver yang tepat 
Dalam pemilihan cost driver yang tepat ada tiga faktor yang harus 
dipertimbangkan Cooper dan Kaplan (1991:383) 
a) Kemudahan untuk mendapatkan data yang dibutuhkan dalam pemilihan 
cost driver. Cost driver akan membutuhkan biaya pengukuran lebih 
rendah akan dipilih. 
b) Korelasi antara konsumsi aktivitas yang diterangkan oleh cost driver 
terpilih dengan konsumsi aktivitas sesungguhnya (degree of correlation). 
Cost driver yang memiliki korelasi tinggi akan dipilih. 
c) Perilaku yang disebabkan oleh cost driver terpilih (behavior effect). Cost 
driver yang menyebabkan perilaku yang diinginkan yang akan dipilih. 
 
2.10 Keunggulan Medote Activiy Based Costing 
   
1. Suatu pengkajian Activity Based Costing dapat meyakinkan manajemen bahwa 
meraka harus mengambil sejumlah langkah untuk menjadi lebih kompetitif. 
Sebagai hasilnya mereka dapat berusaha untuk meningkatkan mutu sambil 
secara simultan berfokus pada mengurangi biaya. Analisis biaya dapat 
menyoroti bagaimana benar-benar mahalnya proses manufacturing, yang pada 
akhirnya dapat memicu aktivitas untuk mereorganisasi proses, memperbaiki 
mutu dan mengurangi biaya. 
 
2. Activity Based Costing dapat membantu pengambilan keputusan. 
3. Manajemen akan berada dalam suatu posisi untuk melakukan penawaran 
kompetitif yang lebih wajar. 
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4. Dengan analisis biaya yang diperbaiki, manajemen dapat melakukan analisis 
yang lebih akurat mengenai volume, yang dilakukan untuk melakukan break 
even atas produk yang bervolume rendah. 
5. Melalui analisis data biaya dan pola konsumsi sumber daya, manajemen dapat 
mulai merekayasa kembali proses manufacuring untuk mencapai pola keluaran 
mutu yang lebih efisien dan lebih tinggi. 
 
 
2.11 Kelemahan Sistem Akuntansi Biaya Tradisional 
 Hal-hal yang tidak diberitahukan oleh sistem akuntansi biaya tradisonal 
kepada manajemen banyak sekali. Akuntansi biaya tradisional memberi sedikit ide 
kepada manajemen pada saat harus mengurangi pengeluaran pada waktu yang 
mendesak. Sistem tersebut hanya memberikan laporan manajemen dengan 
menunjukkan dimana biaya dikeluarkan dan tidak ada indikasi apa-apa yang 
menimbulkan biaya. 
 Sistem biaya tradisional memang memperhatikan biaya total perusahaan, 
akan tetapi mereka mengabaikan “below the line expenses” seperti penjualan, 
distribusi, riset, dan pengembangan serta biaya administrasi. Biaya-biaya ini tidak 
dibebankan kepasar, pelanggan, saluran distribusi, atau bahkan produk yang 
berbeda. Banyak manajer yang percaya bahwa biaya-biaya ini adalah tetap. Oleh 
sebab itu, biaya-biaya “below the line” ini diperlakukan secara sama dengan 
mendistribusikan kepada pelanggan. Padahal, sekarang ini dengan yang lain dan 
sebenarnya beberapa biaya tersebut adalah biaya variable. (Amin, 1992:22). 
  Lebih jauh lagi dijelaskan oleh Supriyono (2002:74-77) bahwa dengan 
berkembangnya dunia teknologi, sistem biaya tradisional mulai dirasakan tidak 
mampu menghasilkan produk akurat lagi. Hal ini disebabkan karena lingkungan 
global menimbulkan banyak pertanyaan yang tidak dapat dijawab sistem akuntansi 
biaya tradisional, antara lain : 
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1. Sistem akuntansi biaya tradisional terlalu menekankan kepada tujuan penentuan 
harga pokok yang dijual. Akibatnya sistem ini hanya menyediakan informasi yang 
relatif sangat sedikit untuk mencapai keunggulan dalam persaingan global.  
2. Sistem akuntansi biaya tradisional untuk biaya overhead terlalu memusatkan 
kepada distribusi dan alokasi biaya overhead daripada berusaha keras untuk 
mengurangi pemborosan dengan menghilangkan aktivitas yang tidak bernilai 
tambah.  
3. Sistem akuntansi biaya tradisional tidak mencerminkan sebab akibat biaya karena 
seringkali beranggapan bahwa biaya yang ditimbulkan oleh faktor tunggal 
misalnya volume produk atau jam kerja langsung. 
4. Sistem akuntansi biaya tradisional menghasilkan informasi biaya yang terdistorsi 
sehingga mengakibatkan pembuatan keputusan yang menimbulkan konflik 
dengan keunggulan perusahaan. 
5. Sistem akuntansi biaya tradisional menggolongkan biaya langsung dan tidak 
langsung serta biaya tetap variabel hanya mendasarkan faktor penyebab tunggal 
misalnya volume produk, padahal dalam lingkungan teknologi maju cara 
penggolongan tersebut menjadi kabur karena biaya dipengaruh oleh berbagai 
macam aktivitas. 
6. Sistem akuntansi biaya tradisional menggolongkan suatu perusahaan kedalam 
pusat-pusat pertanggungjawaban yang kaku dan terlalu menekankan kinerja 
jangka pendek. 
7. Sistem akuntansi biaya tradisional memusatkan perhatian kepada perhitungan 
selisih biaya pusat-pusat pertanggungjawabantertentu dengan menggunakan 
standar. 
8. Sistem akuntansi biaya tradisional tidak banyak memerlukan alat-alat dan teknik-
teknik yang canggih dalam sistem informasi dibandingkan pada lingkungan 
teknologi maju. 
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9. Sistem akuntansi biaya tradisional kurang menekankan pentingnya daur hidup 
produk. Hal ini dibuktikan dengan perlakuan akuntansi biaya tradisional terhadap 
biaya-biaya aktivitas perekayasaan, penelitian dan perkembangan. Biaya-biaya 
tersebut diperlakukan sebagai periode sehingga menyebabkan terjadinya distorsi 
harga pokok daur hidup produk.  
 
2.12 Activity Based Costing untuk Perusahaan Jasa 
   Sistem kerja Activity Based Costing banyak diterapkan pada perusahaan 
manufaktur, tetapi juga diterapkan pada perusahaan jasa. Penerapan Activity Based 
Costing pada perusahaan jasa memiliki beberapa ketentuan khusus, hal ini 
disebabkan oleh karasteristik yang dimiliki perusahaan jasa. Menurut Brinker dalam 
Femala (2007:27), karasteristik yang dimiliki perusahaan jasa, yaitu: 
1) Output seringkali sulit didefinisi 
2) Pengendalian aktivitas atas permintaan jasa kurang dapat didefinisi 
3) Cost mewakili proporsi yang lebih tinggi dari total cost pada seluruh kapasitas 
yang ada dan sulit untuk menghubungkan antara output dengan aktivitasnya. 
Output pada perusahaan jasa adalah manfaat dari jasa itu sendiri. Yang 
kebanyakan tidak berwujud, contoh : kecepatan suatu jasa, kualitas suatu 
informasi, pemuasan konsumen. Output pada perusahaan jasa tidak berwujud 
membuat perhitungan sendiri menjadi sulit. Sekalipun sulit, dewasa ini bisnis jasa 
menggunakan metode Activity Based Costing benar-benar dapat digunakan pada 
perusahaan jasa, setidak-tidaknya pada beberapa perusahaan. Hal-hal yang 
perlu diperhatikan dalam penerapan Activity Based Costing pada perusahaan 
jasa adalah : 
a. Identifying and Costing Activities 
 Mengidentifikasi dan menghargai aktivitas dapat membuka beberapa kesempatan 
untuk pengoperasian yang efisien. 
b. Special Challenger 
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  Perbedaan antara perusahaan jasa dan perusahaan manufaktur akan memiliki 
permasalahan-permasalahan yang serupa. Permasalahan itu seperti sulitnya 
mengalokasi biaya ke aktivitas. Selain itu, jasa tidak dapat menjadi suatu 
persediaan, karena kapasitas yang ada namun tidak dapat digunakan  
menimbulkan biaya yang tidak dapat dihindari. 
c. Output Diversity 
  Perusahaan jasa juga memiliki kesulitan-kesulitan dalam mengidentifikasi output 
yang ada. Pada perusahaan jasa, diversitas yang menggambarkan aktivitas-
aktivitas pendukung pada hal-hal yang berbeda mungkin sulit untuk dijelaskan 
atau ditentukan. 
 
2.13 Penelitian Terdahulu 
  Sebelum dilakukannya penelitian ini, telah ditulis beberapa penelititan 
mengenai penetapan perhitungan suatu produk menggunakan metode activity based 
costing. Penelitian-penelitian tersebut akan dikemukakan sebagai berikut: 
 
 
Tabel 2.1 
Penelitian Terdahulu 
 
No Nama 
Peneliti 
Judul Peneliti Persamaan Perbedaan Kesimpulan 
1 Budiawan 
(2011) 
Activity Based 
Costing 
sebagai Alat 
Pengendalian 
Manajemen 
pada Hotel 
Taman 
Marannu 
Makassar 
Activity 
Based 
Costing 
System 
Analisis 
deskriptif 
Metode ABC 
memberikan 
hasil yang lebih 
murah karena 
ABC 
membebankan 
biaya overhead  
pada masing-
masing cost 
driver. 
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2 Putri 
(2011) 
Analisis 
Penggunaan 
Metode 
Activity Based 
Costing 
sebaga 
Alternatif 
Dalam 
Menentukkan 
Tarif SPP 
SMP dan 
SMA YPI 
Nasima 
Semarang 
Tahun 2010 
Activity 
Based 
Costing 
System 
Analisis 
deskriptif 
dan 
eksposisi 
dan obyek 
yang diteliti 
pada SMP 
dan SMA 
Dengan 
menggunakan 
metode ABC, 
Sekolah 
Nasima dapat 
merencanakan 
anggaransecara 
tepat, terperinci 
dan terprogram 
sehingga 
mempermudah 
manajemen 
dalam 
menyertakan 
pedapatan dan 
pengeluaran 
3 Amijoyo 
(2007) 
Penerapan 
Activity Based 
Costing 
sebagai alat 
ukur 
efektivitas dan 
efiensi kinerja 
produksi pada 
PT. Industri 
Sandang 
Nusantara 
(Persero) Unit 
Patun 
Makateks 
Activity 
Based 
Costing 
System 
  
Analisis 
deskriptif 
komparatif 
Analisis 
deskriptif 
kualitatif 
 
Obyek 
yang diteliti 
adalah 
perusahaan 
manufaktur 
Kinerja produksi 
perusahaan 
belum 
sepenuhnya 
berjalan secara 
efisien karena 
pemilihan cost 
driver yang 
kurang tepat 
sehingga terjadi 
ketidakakuratan 
dalam 
pembebanan 
cost tenaga 
kerja tidak 
langsung  
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BAB III 
METODELOGI 
 
3.1  Lokasi Penelitian 
  Dalam penelitian ini yang menjadi objek penelitian adalah Rumah Sakit Haji, 
yang berlokasi di  jalan Dg. Ngeppe No 14 Makassar. 
 
3.2  Metode Pengumpulan Data 
    Untuk memperoleh data yang relevan dalam penulisan yang relevan dalam 
penulisan skripsi ini, penulis menggunakan metode pengumpulan data sebagai 
berikut : 
1. Penelitian kepustakaan (library research) yaitu penelitian yang dilakukan guna 
memperoleh semua pengetahuan dan landasan teori dari berbagai literatur, referensi, 
dan hasil penelitian yang berhubungan dengan obyek penelitian. 
2. Penelitian lapangan (field research) yaitu kegiatan pengumpulan data yang dilakukan 
dengan melakukan pengumpulan data-data perusahaan yang diperlukan dengan 
mengadakan pengamatan secara langsung terhadap objek yang diteliti untuk 
mendapatkan informasi dan gambaran mengenai permasalahan  yang  dibahas 
dalam penelitian ini.   
3.3  Jenis dan Sumber Data 
  Jenis data yang digunakan dalam penulisan ini terdiri atas : 
a. Data kuantitatif, yaitu data yang berupa angka-angka seperti biaya tarif jasa 
rawat inap dan tarif biaya rawat inap 
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b. Data kualitatif, yaitu data yang berupa struktur organisasi, proses 
pelaksanaan, peralatan atau perlengkapan yang dipakai 
  Sumber data yang digunakan dalam penulisan terdiri atas :  
a. Data primer, yaitu yang diperoleh langsung dari objek penelitian 
b. Data sekunder, yaitu data-data primer yang telah diolah lebih lanjut lalu 
disajikan baik oleh pihak pengumpul data primer maupun pihak lain. 
 
3.4  Metode Analisis 
 Dalam penulisan skripsi ini, penulis menggunakan metode deskriptif 
komparatif, yaitu menguraikan dan membandingkan metode penentuan tarif rawat 
inap rumah sakit selama ini, yang menetapkan tarif sesuai dengan pasal 3 Surat 
Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 560/MENKES/SK/IV/2003 dan dengan 
menggunakan Activity Based Costing. 
  Penerapan Activity Based Costing dilakukan dengan langkah berikut: 
1. Melakukan analisis tarif  rawat inap rumah sakit pada saat ini. 
2. Menetapkan metode biaya berdasarkan activity based costing dengan langkah-
langkah berikut 
a. Mengidentifikasi biaya dan aktivitas sumber daya. Langkah pertama dalam 
merancang activity based costing system, adalah dengan melakukan analisis 
aktivitas untuk mengidentifikasi biaya sumber daya dan aktivitas perusahaan. 
b. Membebankan biaya sumber daya pada aktivitas. Activity based costing 
menggunakan penggerak biaya untuk membebankan biaya sumber daya 
kreaktivitas. Karena aktivitas memicu timbulnya biaya dari perusahaan sumber 
daya yang digunakan dalam operasi, suatu perusahaan harus memilih penggerak 
biaya konsumsi sumber daya berdasarkan hubungan sebab akibat. 
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c. Membebankan biaya aktivitas pada objek biaya. Langkah terakhir adalah 
membebankan biaya aktivitas pada output berdasarkan penggerak biaya 
konsumsi aktivitas yang tepat. Output adalah objek biaya dari aktivitas yang 
dilakukan perusahaan atau organisasi. 
3. Dengan melakukan langkah di atas, maka dapat diketahui tarif rawat inap activity 
based costing yang akurat. 
4. Membandingkan perhitungan tarif jasa rawat inap berdasarkan Activity Based Costing 
dengan sistem yang sudah diterapkan. 
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BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
4.1 Gambaran Umum Perusahaan 
4.1.1 Sejarah Singkat Perusahaan 
  Rumah Sakit Haji adalah bekas lokasi Rumah Sakit Kusta Jongaya. Latar 
belakang berdirinya rumah sakit haji yaitu untuk mendukung kelancaran kegiatan 
pelayanan haji wilayah Makassar, serta melayani masyarakat disekitarnya termasuk 
seluruh lapisan masyarakat. 
Rumah Sakit Haji Makassar diresmikan pada tanggal 16 Juli 1992 oleh 
Presiden Soeharto. Pengoprasian Rumah Sakit Haji Makassar didasarkan oleh Surat 
Keputusan Gubernur KDH Tk. I Sulawesi Selatan Nomor : 488/IV/1992 tentang 
pengelolaan rumah sakit oleh pemerintah daerah Sulawesi Selatan dan SK Gubernur 
Nomor: 802/VII/1992 tentang susunan organisasi dan tata kerja rumah sakit serta SK 
Gubernur Nomor : 1314/IX/1992 tentang tarif pelayanan kesehatan pada rumah sakit 
umum Haji Makassar. Pada tanggal 13 Desember 1993 DEPKES menetapkan RSU 
Haji sebagai RSU milik PEMDA Provinsi Sulawasi Selatan dengan Tipe C       (Kep. 
No. 762/XII/1993). 
Pada awal pengoperasiannya, jumlah pegawai tetap Rumah Sakit Umum 
Makassar berjumlah 47 orang yang terdiri pegawai negeri sipil pusat yang 
diperbantukan pada Pemerintah Daerah Sulawesi Selatan dan PNS daerah. 
Selanjutnya pada tanggal 31 Desember 1992 dilaksanakan serah terima kepada Dr. 
H. Sofyan Muhammad dan setelah ditetapkan pelembagaan rumah sakit maka 
berdasarkan Kepres No. 9 tahun 1985 direktur RSUH kelas C, ditetapkan sebagai 
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pejabat struktural Eselon III/a definitive. Pada tanggal 27 Agustus 2010 terbit SK 
penetapan Menteri Kesehatan Republik Indonesia tentang status tipe B dengan 
Nomor : 1226/Menkes/SK/VIII/2010 tentang peningkatan pelayanan RSUD Haji 
Makassar ke tipe B non pendidikan. RSUD Haji Makassar telah memiliki surat izin 
pelayanan Rumah Sakit yang telah dituangkan dalam surat keputusan Nomor : 
07375/Yankes-2/V/2010 tentang penyelenggaraan pelayanan RSUD Haji Makassar 
berlaku lima tahun dari tanggal 27 Mei 2010 sampai dengan 27 Mei 2015. 
Perkembagan mutu di bidang pelayanan telah lulus akreditas kedua (12 
pelayanan) dengan nomor : Karssert/31/VII/2011 dengan lulus tingkat lanjutan dan 
sekarang sedang mempersiapkan 16 pelayanan dengan standa JCI 2014, dari tahun-
tahun sebelumnya RSUD Haji telah mendapatkan sertifikat nomor ID.10/1526 dari 
lembaga administrasi sistem mutu LLSM.012-IDM dari SNI:ISO 1900:2008 tertanggal  
22 Maret 2010, lalu mendapatkan sertifikasi ISO 9001:9008, ISO 18001:2007 
(OHSAS), ISO 14001:2004 tanggal 16 Juli 2012. Tahun 2012 telah melaksanakan 
proses persiapan dan penilaian rumah sakit Badan Layanan Umum (BLU). 
Sejak berdiri dari tanggal 16 Juli 1992 RSUD Haji telah mengalami beberapa 
kali pergantian Direktur, yaitu : 
1. Direktur sementara RSU Haji Makassar dirangkap oleh Kepala Kanwil Kesehatan 
Provinsi Sulawesi Selatan yaitu Dr. H. Udhin Muhammad Muslaini (16 Juli 1992 – 
31 Desember 1992). 
2. Direktur RSU Haji, Dr. H. Sofyan Muhammad, M.Si (31 Desember 1992 - 26 
Agustus 2001). 
3. Direktur RSU Haji. Dr. Hj. Magdaniah Moein, M.Kes (26 Agustus 2001 – 28 
Februari 2007). 
4. Direktur RSUD Haji, Drg. Haris Nawawi ( 28 Februari 2007 – 16 Juli 2008). 
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5. Direktur RSUD Haji, Drg. Nurhasanah Palinrungi, M.Kes (16 Juli 2008 – sampai 
sekarang). 
 
4.1.2 Visi dan Misi Rumah Sakit 
1. Visi  
“Menjadi rumah sakit terpercaya, terbaik, dan pilihan utama di Sulawesi Selatan” 
2. Misi   
a) Meningkatkan mutu pelayanan manajemen yang ramah dan bersahabat 
 b) Meningkatkan kualitas pelayanan melalui pengembangan sumber daya 
manusia 
c) Meningkatkan cakupan pelayanan untuk meningkatkan pendapatan rumah 
sakit 
d) Meningkatkan kesejahteraan karyawan  dan staf sebagai asset berharga bagi 
rumah sakit. 
e) Mengembangkan dan meningkatkan sarana prasarana rumah sakit 
f) Mengembangkan pelayanan kesehatan paripurna dan rujukan yang 
mengutamakan mutu pelayanan 
3. Tujuan 
  a)  Peningkatan disiplin dan kualitas kerja pegawai 
  b)  Terciptanya kepuasan pelanggan terhadap pelayanan Rumah Sakit 
c)  Memberikan kontribusi Pendapatan Anggaran Daerah dala, pembangunan 
kesehatan 
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 4. Motto 
Kesembuhan anda adalah kebahagiaan kami, kebahagiaan anda adalah 
kebanggaan kami. 
5. Budaya Kerja 
MADANI =  
  M = Mutu tujuanku 
A = Amanah tanggung jawab kerjaku 
D = Disiplin Spirit kerjaku 
A  = Amanah janji transaksiku 
N = Nyaman suasana kerjaku 
I = Ikhlas mengawali baktiku  
6. Falsafah 
Menjadi Rumah Sakit penyelenggara pelayanan kesehatan paripurna yang 
profesional berlandaskan perikemanusiaan, adil dan merata serta dijiwai oleh 
Keimanan dan Ketaqwaan kepada Tuhan Yang Maha Esa. 
 
4.1.3 Struktur Organisasi 
1. Kedudukan  
RSUD Haji Makassar suatu lembaga daerah yang dipimpin oleh seorang 
direktur, yang bertanggung jawab kepada Gubernur melalui sekertaris daerah. 
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2. Tugas Pokok  
RSUD Haji Makassar sebagaimana mempunyai tugas menyelenggarakan 
urusan di bidang penyelenggaraan upaya penyembuhan dan pemulihan 
kesehatan yang dilaksanakan secara serasi, terpadu, dan berkesinambungan 
dengan upaya peningkatan kesehatandan pencegahan, serta melaksanakan 
upaya rujukan dan fasilitasi penyelenggaraan pendidikan, pelatihan, dan penelitian 
berdasarkan asas desentralisasi, dekonsentrasi dan tugas pembantuan. 
3. Susunan Organisasi RSUD Haji Makassar 
a. Direktur 
b. Wakil Direktur Pelayanan Medik dan Keperawatan 
c. Wakil Direktur Penunjang Medik, Diklat dan Litbang 
d. Wakil Direktur Umum dan Keuangan 
e. Bidang Pelayanan Medik 
f. Bidang Keperawatan 
g. Bidang Penunjang Medik 
h. Bidang Diklat, Litbang dan Etika 
i. Bagian Umum 
j. Bagian Perencanaan Program, Evaluasi, Hukum dan Humas 
k. Bagian Keuangan dan Akuntansi 
l. Seksi Pengembangan Medik 
m. Seksi Monitoring dan Evaluasi Pelayanan Medik 
n. Seksi Pengembangan Pel. Keperawatan 
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0. Seksi Monitoring dan Evaluasi 
p. Seksi Pengembangan Fasilitas Medik dan Keperawatan 
q. Seksi Rekam Medis 
r. Seksi Asuhan Pelayanan Penunjang Medik 
s. Seksi Pendidikan dan Latihan 
t. Seksi Etika dan Mutu Pelayanan 
u. Sub Bagian 
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4.1.4  Penyajian Data Rawat Inap 
 1. Ruang rawat inap dan fasilitasnya 
  Dalam memberikan pelayanan jasa khususnya jasa rawat inap yang 
mencakup seluruh lapisan masyarakat, RSUD Haji Makassar menyediakan lima 
kelas jasa yaitu : VVIP, VIP, Kelas I, Kelas II, dan Kelas III. Di mana masing-masing 
kelas mempunyai fasilitas yang berbeda-beda. Adapun fasilitas yang ditawarkan 
pada masing-masing kelas antara lain: 
a. Kelas VVIP 
Fasilitas yang tersedia yaitu tempat tidur pasien, tempat tidur penunggu, sofa 
panjang, kursi,  AC Split, kulkas, lemari pakaian, rak makanan, TV, jam dinding, 
cermin, meja makan pasien, meja makan, wastafel, dispenser, kamar mandi, 
pemanas air. Satu kamar ditempati satu pasien. 
b. Kelas VIP 
 Fasilitas yang tersedia yaitu tempat tidur pasien, sofa panjang, kursi, AC Split, 
lemari pakaian, rak makanan, TV, jam dinding, cermin, meja makan pasien, meja 
makan, dispenser, kamar mandi. Satu kamar ditempati satu pasien. 
c. Kelas I  
Fasilitas yang tersedia yaitu tempat tidur pasien, kursi, meja kecil, kipas angin, 
TV, rak pakaian, jam dinding, kamar mandi. Satu kamar ditempati dua orang 
pasien. 
d. Kelas II  
Fasilitas yang tersedia yaitu tempat tidur pasien, kursi, meja kecil, rak pakaian, 
kipas angin dan kamar mandi. Satu kamar ditempati empat pasien. 
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e. Kelas III 
Fasilitas yang tersedia yaitu tempat tidur pasien, meja kecil, rak pakaian, kursi. 
Satu kamar ditempati enam pasien. 
2. Penentuan tarif jasa rawat inap RSUD Haji Makassar 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan, diperoleh keterangan bahwa RSUD Haji 
Makassar menghitung tarif rawat inapnya atas dasar unit cost. Perhitungan unit 
cost dilakukan secara terpisah untuk setiap kelas rawat inap. Cara perhitungannya 
yaitu menjumlahkan biaya tetap, biaya semi variabel, dan biaya variabel sehingga 
dihasilkan biaya total. Kemudian biaya total dibagi dengan jumlah hari rawat inap. 
Dalam penentuan tarif jasa rawat inap, pihak manajemen RSUD Haji Makassar 
mengikuti tarif yang telah ditetapkan oleh Gubernur dalam Lampiran I Peraturan 
Daerah Sulawesi Selatan Tentang Retribusi Jasa Umum, No 9 Tahun 2011. Tarif 
rawat inap tersebut sudah diperhitungkan dengan kemampuan ekonomi 
masyarakat umum.  
Adapun besarnya tarif inap RSUD Haji Makassar 
 
Tabel 4.1 
Tarif Jasa Rawat Inap RSUD Haji 
Tahun 2010 
 
 
 
 
   
 
  Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
 
No. Kelas Tarif per hari (Rp) 
1. V.VIP Rp. 341.500 
2. VIP Rp. 274.000 
3. I Rp. 182.000 
4. II Rp. 74.000 
5. III Rp. 40.000 
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Data pendukung Activity Based Costing 
Dalam menentukkan tarif jasa rawat inap dengan menggunakan metode Activity 
Based Costing, data-data yang dibutuhkan antara lain data biaya rawat inap, data 
pendukung jumlah pasien rawat inap, data pendukung lama hari perawatan pasien rawat 
inap, data pendukung jumlah dan luas kamar rawat inap, data tarif konsumsi tiap kelas. 
Adapun data-data biaya kamar rawat inap adalah sebagai berikut: 
 
Tabel 4.2 
Data Biaya Rawat Inap RSUD Haji Makassar 
Tahun 2010 
No Elemen biaya Jumlah (Rp) 
1 Biaya Gaji 10.620.351.877 
2 Biaya listrik dan air 304.581.440 
3 Biaya konsumsi 7.423.866.055 
4 Biaya administrasi 117.979.000 
5 Biaya bahan habis pakai 318.648.300 
6 Biaya laundry 79.662.075 
7 Biaya kebersihan 98.638.775 
8 Biaya pemeliharaan 365.647.536 
 Total 19.329.384.080 
 Sumber : RSUD Haji Makassar 
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Tabel 4.3 
Data Pendukung Lama Hari Pasien Rawat Inap RSUD Haji Makassar 
Tahun 2010 
Bulan  V VIP VIP Kelas I Kelas II Kelas III 
Januari 156 241 477 813 1560 
Februari 183 332 425 947 1517 
Maret 127 304 483 1070 2093 
April 158 298 574 923 1853 
Mei 204 326 544 1294 2117 
Juni 133 281 614 979 1977 
Juli 178 322 594 1060 1513 
Agustus 112 274 504 871 1368 
September 148 256 488 1143 1189 
Oktober 160 293 558 1269 1832 
November 154 242 528 988 1262 
Desember 143 276 449 990 1314 
Total 1856 3445 6928 12347 19597 
Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
 
Tabel 4.4 
Data Pendukung Jumlah Pasien Rawat Inap RSUD Haji Makassar 
Tahun 2010 
No Kelas Jumlah Pasien 
1 VVIP 372 
2 VIP 925 
3 Kelas I 1677 
4 Kelas II 2390 
5 Kelas III 3686 
 Jumlah 9590 
Sumber : RSUD Haji Makassar 
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Tabel 4.5 
Data Pendukung Luas Ruangan Rawat Inap RSUD Haji Makassar 
Tahun 2010 
No  Kelas 
Jumlah Kamar Rawat 
Inap 
Luas per Ruangan 
Rawat Inap 
Total Luas Kamar 
(m2) 
1 VVIP 8 36 m2 288 m2 
2 VIP 12 20 m2 240 m2 
3 Kelas I 12 20 m2 240 m2 
4 Kelas II 12 25 m2 300 m2 
5 Kelas III 14 36 m2 504 m2 
  Jumlah 58 
 
1484 m2 
      Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
 
 
Tabel 4.6 
Data Pendukung Jumlah Tempat Tidur Tiap Kelas Rawat Inap RSUD Haji 
Makassar 
No Kelas Jumlah Tempat Tidur 
1 VVIP 1 
2 VIP 1 
3 Kelas I 2 
4 Kelas II 4 
5 Kelas III 6 
   Sumber RSUD Haji Makassar 
 
 
 
Tabel 4.7 
Data Pendukung Tarif makanan per Tempat Tidur RSUD Haji Makassar 
Tahun 2010 
No Kelas Tarif Makanan (Rp) 
1 VVIP 100.000 
2 VIP 80.000 
3 Kelas I 70.000 
4 Kelas II 50.000 
5 Kelas III 35.000 
   
Sumber : RSUD Haji Makassar 
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4.2 Pembahasan 
4.2.1 Mengidentifikasi dan Mendefinisikan Aktivitas 
 Berdasarkan wawancara dengan pihak RSUD Haji Makassar di 
dapatkan aktivitas-aktivitas yang ada didalam rawat inap. Aktivitas-aktivitas 
itu adalah: 
 1. Aktivitas Pelayanan Administrasi Umum 
  Aktivitas pelayanan administrasi umum dilakukan ketika pasien tersbut 
dinyatakan harus melakukan rawat inap. Aktivitas ini seperti registrasi, 
diperiksa dokter, membuat surat pengantar, menuju TP2RI, ambil BRM 
 2. Aktivitas Pelayanan Perawatan Pasien 
  Aktivitas pelayanan perawatan pasien dilakukan oleh perawat, seperti 
mengatarkan pasien ke  kamar rawat inap, melakukan pemeriksaan, 
mencatat perkembangan kesehatan pasien, dan memberikan pertolongan 
jika tiba-tiba pasien memerlukan pertolongan. 
 3. Aktivitas Visite Dokter 
  Aktivitas visite dokter ini adalah aktivitas kunjungan dokter ke pasien rawat 
inap yang rutin dilakukan tiap hari. 
 4. Aktivitas Penginapan Pasien 
  Aktivitas penginapan pasien adalah aktivitas pasien menggunakan 
fasilitas yang ada pada kamar rawat inap. 
 5 Aktivitas Pelayanan Laundry 
  Aktivitas pelayanan laundry ini adalah aktivitas pelayanan rumah sakit 
kepada pasien berupa pencucian sprei, selimut, dan sarung bantal. 
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 6. Aktivitas Pelayanan Cleaning Service 
  Aktivitas pelayan cleaning service adalah aktivitas pembersihan kamar 
pasien rawat inap seperti menyapu, mengepel, serta membuang sampah 
di kamar pasien rawat inap. 
 7. Aktivitas Pelayanan Konsumsi 
  Aktivitas pelayanan konsumsi ini adalah aktivitas pelayanan rumah sakit 
kepada pasien rawat inap dengan member konsumsi makanan yang sehat 
sebanyak tiga kali sehari. 
 8. Aktivitas Pemeliharaan Bangunan 
  Aktivitas pemeliharaan bangunan adalah aktivitas yang berupa 
membersihkan bangunan seperti mengecat ulang bangunan atau 
renovasi, biasanya aktivitas ini dilakukan setiap tahun. 
 
 Tabel 4.8 
 Identifikasi Aktivitas 
NO AKTIVITAS 
1 Aktivitas Pelayanan Administrasi Umum 
2 Aktivitas Pelayanan Perawatan Pasien 
3 Aktivitas Visite Dokter 
4 Aktivitas Penginapan Pasien 
5 Aktivitas Pelayanan Laundry 
6 Aktivitas Cleaning Service 
7 Aktivitas Pelayanan Konsumsi 
8 Aktivitas Pemeliharaan Bangunan 
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4.2.2 Membebankan Biaya Untuk Masing-Masing Aktivitas 
  Apabila telah mengetahui aktivitas-aktivitas yang ada, maka pada 
tahap dua, dilakukan proses pengidentifikasian biaya-biaya yang timbul atas 
penggunaan sumber daya saat melakukan aktivitas tersebut. 
 1. Aktivitas Pelayanan Administrasi Umum 
  a. Aktivitas ini dilayani 8 pegawai per hari untuk tiga kali shift, dua kali shift 
ada 3 pegawai, dan satu kali shift ada 2 pegawai. Biaya gaji per 
pegawai 1.750.000 per bulan, jadi untuk 8 pegawai jumlah gajinya 
sebanyak Rp. 14.000.000 per bulan atau Rp. 168.000.000 per tahun. 
  b. Fasilitas yang terdapat dalam pelayanan administrasi umum berupa 
meja, kursi, komputer printer, rakbuku. Total perkiraan sebesar 
Rp.12.000.000 . Dengan menggunakan metode penyusutan garis lurus, 
dengan masa manfaat barang selama 10 tahun, maka hasil penyusutan 
fasilitas administrasi umum sebesar Rp. 1.200.000. 
  c. Fasilitas lain yang terdapat dalam pelayanan administrasi umum seperti 
pulpen, kertas, tinta printer, stempel, kuitansi dan biaya yang 
berhubungan dengan alat tulis diperkirakan sebesar Rp.5.000.000 
  d. Aktivitas pengguanaan alat telekomunikasi selama setahun sebesar 
Rp. 1.864.725. 
  e. Aktivtas pelayanan administrasi umum membutuhkan sumber listrik 
untuk penerangan. Beban listrik yang ditanggung dengan pemakaian 
sebesar 0.080 kwh dengan asumsi pemakaian lampu 16 jam per hari, 
sehingga menghasilkan daya sebesar 1.28 kwh (0.080x16jam). Tarif 
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listrik per kwh sebesar Rp 755. Jadi, biaya penggunaan listrik pada 
ruangan administrasi umum sebesar Rp. 352.736. 
   Jadi total biaya untuk aktivitas pelayanan administrasi umum 
selama tahun 2010 sebesar: 
 
Tabel 4.9 
Biaya aktivitas pelayanan administrasi umum 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 
Biaya aktivitas 
(Rp) 
Biaya gaji 168.000.000 
Biaya penyusutan fasilitas 1.200.000 
Biaya tulis alat kantor 5.000.000 
Biaya telepon 1.864.725 
Biaya listrik 352.736 
Total biaya aktivitas pelayanan administrasi umum 176.417.461 
 Sumber : data diolah  
 2.  Aktivitas Pelayanan Perawatan Pasien 
 Aktivitas ini dilakukan oleh perawat untuk membatu keperluan pasien 
selama menjalani rawat inap. Jumlah perawat yang menangani seluruh 
kelas 30 orang. Setiap kelas dilayani 6 orang perawat per hari untuk 3 kali 
shift,  jadi setiap shift dijaga oleh 2 orang perawat. Setiap perawat 
mendapatkan gaji Rp. 1.600.000 per bulan, jadi total beban untuk aktivitas 
pelayanan perawatan pasien sebesar Rp 576.000.000 (12 x 30 x Rp 
1.600.000). 
 3.  Aktivitas Visite Dokter 
   Aktivitas visite dokter ini adalah kunjungan dokter untuk mengontrol 
perkembangan kesehatan pasien. Jumlah dokter yang menangani 
seluruh kelas sebanyak 10 orang. Setiap kelas dilayani oleh 2 orang 
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dokter per hari untuk 2 kali kunjungan. Setiap dokter mendapatkan gaji 
sebesar Rp. 3.200.000 per . Jadi total beban untuk aktivitas pelayanan 
perawatan pasien sebesar Rp 768.000.000 (10  x 24 x Rp 3.200.000). 
 4.  Aktivitas Penginapan Pasien 
  Aktivitas penginapan pasien dapat dipilih oleh pasien terdiri dari beberapa 
kelas dengan fasilitas yang berbeda. Perbedaan fasilitas menyebabkan 
konsumsi biaya dari aktivitas penginapan pasien masing-masing kelas 
harus dihitung terpisah. 
 
 
 
Tabel 4.10 
Harga Perolehan Fasilitas Kamar 
     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     Sumber : RSUD Haji Makassar 
  
 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 AC 3.500.000 
2 TV 1.500.000 
3 Kulkas 2.000.000 
4 Tempat tidur pasien 1.000.000 
5 Lemari 500.000 
6 Jam dinding 70.000 
7 Meja Pasien 1.200.000 
8 Kursi Penunggu 150.000 
9 Sofa 2.500.000 
10 Dispenser 300.000 
11 Cermin 150.000 
 12 Kipas Angin 250.000 
13 Wastafel 1.200.000 
Jumlah 14.420.000 
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a. Aktivitas Peninapan Kelas VVIP 
a). Fasilitas kelas VVIP terdiri dari 
 
 
Tabel 4.11 
Fasilitas kelas VVIP 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 AC 3.500.000 
2 TV 1.500.000 
3 Kulkas 2.000.000 
4 Tempat tidur pasien 1.000.000 
5 Lemari 500.000 
6 Jam dinding 70.000 
7 Meja Pasien 1.200.000 
8 Kursi Penunggu 150.000 
9 Sofa 2.500.000 
10 Dispenser 300.000 
11 Cermin 150.000 
12 Wastafel 1.200.000 
Jumlah 14.070.000 
  Sumber : RSUD Haji Makassar 
Total harga perolehan fasilitas kelas VVIP Rp 14.070.000. Masa manfaat 10 
tahun. Biaya penyusutan fasilitas VVIP adalah Rp. 1.407.000 (metode garis 
lurus). 
b).  Data yang diberikan bagian keuangan untuk biaya listrik yang dikeluarkan 
RSUD Haji Makassar, adalah biaya penggunaan listrik untuk seluruh 
departemen rumah sakit, maka dasar penentuan pemakaian listrik oleh 
penggunaan fasilitas untuk kelas VVIP berdasarkan daya dari masing-
masing fasilitas tersebut dikali estimasi lama penggunaannya  dalam sehari 
sehingga pemakaian listrik per hari  didapatkan sebesar 20 kwh per hari. 
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Tarif PLN per kwh sebesar Rp. 755, maka pemakaian listrik untuk kelas VVIP 
selama tahun 2010 sebesar Rp. 52.019.500 (30 kwh x  Rp 755 x 3445 hari) 
c).  Sama dengan beban listrik, untuk data pemakaian air, bagian keuangan 
RSUD Haji Makassar memberikan data untuk keseluruhan departemen. Jadi 
dasar untuk perhitungan pemakaian beban air pada kamar inap VVIP 
didasarkan pada liter air yang digunakan per hari. Bak air pada kelas VVIP 
diperkirakan menggunakan air sebanyak 250m3. Maka dapat dihitung 
pemakaian jumlah air dengan menggunakan satuan 1m3. Tarif PDAM 
sebesar Rp 2.500/m3, untuk 1m3 air = 1000 liter. Dengan demikian 
pemakaian air per hari sebesar Rp 625 (250/1000 liter x Rp 2.500), sehingga 
total pemakaian dalam tahun 2010 sebesar Rp 1.160.000 (Rp 625 x 1856 
hari). 
Dengan demikian didapatkan hasil untuk total beban aktivitas pemberian fasilitas 
kepada pasien rawat inap untuk kelas VVIP sebesar Rp 44.605.400 (Rp 
1.407.000+Rp 42.038.400+ Rp 1.160.000) 
b. Aktivitas Peninapan Kelas VIP 
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 a).  Fasilitas kelas VIP terdiri dari 
 
Tabel 4.12 
Fasilitas Kelas VIP 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 AC 3.500.000 
2 TV 1.500.000 
3 Tempat tidur pasien 1.000.000 
4 Lemari 500.000 
5 Jam dinding 70.000 
6 Meja Pasien 1.200.000 
7 Kursi Penunggu 150.000 
8 Sofa 2.500.000 
9 Dispenser 30.0000 
10 Cermin 150.000 
Jumlah 10.870.000 
           Sumber : RSUD Haji Makassar    
Total harga perolehan fasilitas kelas VIP Rp 10.870.000. Masa manfaat 10 
tahun. Biaya penyusutan fasilitas VIP adalah Rp. 1.087.000 (metode garis 
lurus). 
 b).  Data yang diberikan bagian keuangan untuk biaya listrik yang dikeluarkan 
RSUD Haji Makassar, adalah biaya penggunaan listrik untuk seluruh 
departemen rumah sakit, maka dasar penentuan pemakaian listrik oleh 
penggunaan fasilitas untuk kelas VIP berdasarkan daya dari masing-masing 
fasilitas tersebut dikali estimasi lama penggunaannya dalam sehari sehingga 
pemakaian listrik per hari  didapatkan sebesar 15 kwh per hari. Tarif PLN per 
kwh sebesar Rp. 755, maka pemakaian listrik untuk kelas VIP selama tahun 
2010 sebesar Rp. 39.014.625 (15kwh x  Rp 755 x 3445 hari). 
c).  Sama dengan beban listrik, untuk data pemakaian air, bagian keuangan 
RSUD Haji Makassar memberikan data untuk keseluruhan departemen. Jadi 
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dasar untuk perhitungan pemakaian beban air pada kamar inap VIP 
didasarkan pada liter air yang digunakan per hari. Bak air pada kelas VIP 
diperkirakan menggunakan air sebanyak 250m3. Maka dapat dihitung 
pemakaian jumlah air dengan menggunakan satuan 1m3. Tarif PDAM 
sebesar Rp 2.500/m3, untuk 1m3 air = 1000 liter. Dengan demikian 
pemakaian air per hari sebesar Rp 625 (250/1000 liter x Rp 2.500), sehingga 
total pemakaian dalam tahun 2010 sebesar Rp 2.153.125 (Rp 625 x 3445 
hari). 
Dengan demikian didapatkan hasil untuk total beban aktivitas pemberian fasilitas 
kepada pasien rawat inap untuk kelas VIP sebesar Rp 42.254.525 (Rp 
1.087.000+Rp 39.014.400+ Rp 2.153.125). 
c. Aktivitas Penginapan Kelas I 
a).  Fasilitas kelas I terdiri dari 
    Tabel 4.13 
            Fasilitas kelas I 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 TV 1.500.000 
2 Tempat tidur pasien 1.000.000 
3 Jam dinding 70.000 
4 Meja Pasien 1.200.000 
5 Kursi Penunggu 150.000 
6 Kipas Angin 250.000 
Jumlah 4.170.000 
    Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
Total harga perolehan fasilitas kelas I Rp 4.170.000. Masa manfaat 10 tahun. 
Biaya penyusutan fasilitas I adalah Rp. 417.000 (metode garis lurus). 
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b).  Data yang diberikan bagian keuangan untuk biaya listrik yang dikeluarkan 
RSUD Haji Makassar, adalah biaya penggunaan listrik untuk seluruh 
departemen rumah sakit, maka dasar penentuan pemakaian listrik oleh 
penggunaan fasilitas untuk kelas I berdasarkan daya dari masing-masing 
fasilitas tersebut dikali estimasi lama penggunaanya dalam sehari sehingga 
pemakaian listrik per hari didapatkan sebesar 6 kwh per hari. Tarif PLN per 
kwh sebesar Rp. 755, maka pemakaian listrik untuk kelas Iselama tahun 
2010 sebesar Rp. 31.283.840 (6kwh x  Rp 755 x 6928 hari). 
c).  Sama dengan beban listrik, untuk data pemakaian air, bagian keuangan 
RSUD Haji Makassar memberikan data untuk keseluruhan departemen. Jadi 
dasar untuk perhitungan pemakaian beban air pada kamar inap Kelas I 
didasarkan pada liter air yang digunakan per hari. Bak air pada Kelas I 
diperkirakan menggunakan air sebanyak 150m3. Maka dapat dihitung 
pemakaian jumlah air dengan menggunakan satuan 1m3. Tarif PDAM 
sebesar Rp 2.500/m3, untuk 1m3 air = 1000 liter. Dengan demikian 
pemakaian air per hari sebesar Rp 375 (150/1000 liter x Rp 2.500), sehingga 
total pemakaian dalam tahun 2010 sebesar Rp 2.598.000 (Rp 375 x 6928 
hari). 
Dengan demikian didapatkan hasil untuk total beban aktivitas pemberian fasilitas 
kepada pasien rawat inap untuk kelas I sebesar Rp 34.298.840 (Rp 417.000+Rp 
31.283.840+ Rp 2.598.000). 
d. Aktivitas Penginapan Kelas I 
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 a).  Fasilitas kelas II terdiri dari:  
 
            Tabel 4.14 
          Fasilitas Kelas II 
  
 
   
    
 
 
 
   Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
Total harga perolehan fasilitas kelas II Rp 2.670.000. Masa manfaat 10m tahun. 
Biaya penyusutan fasilitas kelas II adalah Rp. 267.000 (metode garis lurus). 
b).  Data yang diberikan bagian keuangan untuk biaya listrik yang dikeluarkan 
RSUD Haji Makassar, adalah biaya penggunaan listrik untuk seluruh 
departemen rumah sakit, maka dasar penentuan pemakaian listrik oleh 
penggunaan fasilitas untuk kelas II berdasarkan daya dari masing-masing 
fasilitas tersebut dikali estimasi lama penggunaannya dalam sehari sehingga 
pemakaian listrik per hari  didapatkan sebesar 3 kwh per hari. Tarif PLN per 
kwh sebesar Rp. 755, maka pemakaian listrik untuk kelas II selama tahun 
2010 sebesar Rp. 27.965.955 (3kwh x  Rp 755 x 12347 hari). 
Dengan demikian didapatkan hasil untuk total beban aktivitas pemberian fasilitas 
kepada pasien rawat inap untuk kelas II sebesar Rp 28.232.955 (Rp 267.000 +Rp 
27.965.955). 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 tempat tidur pasien 1.000.000 
2 Kursi 150.000 
3 Meja pasien 1.200.000 
4 Kipas angin 250.000 
5 Jam dinding 70.000 
Jumlah 2.670.000 
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e. Aktivitas Penginapan Kelas III 
 a).  Fasilistas penginapan kelas III 
 
Tabel 4.15 
Fasilitas kelas III 
No Peralatan Harga (Rp) 
1 tempat tidur pasien 1.000.000 
2 Kursi 150.000 
3 Meja pasien 1.200.000 
4 Jam dinding 70.000 
Jumlah 2.420.000 
    Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
 Total harga perolehan fasilitas kelas III Rp 2.420.000. Masa manfaat 10 
tahun. Biaya penyusutan fasilitas kelas III adalah Rp. 242.000 (metode garis 
lurus). 
b). Data yang diberikan bagian keuangan untuk biaya listrik yang dikeluarkan 
RSUD Haji Makassar, adalah biaya penggunaan listrik untuk seluruh 
departemen rumah sakit, maka dasar penentuan pemakaian listrik oleh 
penggunaan fasilitas untuk kelas III berdasarkan daya dari masing-masing 
fasilitas tersebut dikali estimasi lama penggunaannya dalam sehari sehingga 
pemakaian listrik per hari  didapatkan sebesar 0.8 kwh per hari. Tarif PLN 
per kwh sebesar Rp. 755, maka pemakaian listrik untuk kelas III selama 
tahun 2010 sebesar Rp. 11.836.588 (0.8kwh x  Rp 755 x 19597 hari). 
Dengan demikian didapatkan hasil untuk total beban aktivitas pemberian fasilitas 
kepada pasien rawat inap untuk kelas III sebesar Rp 12.078.588 (Rp 242.000 
+Rp 11.836.588). 
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Dari hasil perhitungan diatas, dapat disimpulkan total biaya aktivitas  fasilitas 
masing-masing kelas rawat inap sebagai berikut: 
 
             Tabel 4.16 
  Biaya aktivitas penginapan pasien 
   RSUD Haji Makassar 
  
No Kelas Biaya Aktivitas (Rp) 
1 VVIP 44.605.400 
2 VIP 42.254.525 
3 Kelas I 34.298.840 
4 Kelas II 28.232.955 
5 Kelas III 12.078.588 
    Sumber : Hasil pengolahan data 
 
 
 
5.  Aktivitas Pelayanan Laundry 
Biaya-biaya yang timbul dari aktivitas-aktivitas pelayanan landry sebagai 
berikut: 
a. Biaya gaji karyawan laundry 4 orang karyawan, masing masing 
mendapatkan gaji sebesar Rp. 800.000, jadi total gaji karyawan dalam 
tahun 2010 adalah Rp. 38.400.000 (4 x Rp 800.000 x 12 bulan) 
b. Peralatan laundry yaitu 2 mesin cuci Rp. 4.500.000 dengan masa 
manfaat 10 tahun. Biaya penyusutan peralatan laundry pertahun 
sebesar Rp 900.000 
c. Biaya perlengkapan laundry, seperti deterjen bubuk, pemutih, 
pengharum cucian serta pelicin pakaian sebesar Rp. 10.500.000 
d.   Biaya listrik untuk laundry dengan perkiraan pemakain listrik sebesar 
8kwh per hari, sehingga beban listrik untuk tahun 2010 adalah Rp. 
2.204.600 (8kwh x Rp. 755 x 365 hari) 
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e. Biaya penggunaan air untuk laundr ysebesar 400m3 per hari sehingga 
beban air untuk laundry pada tahun 2010 sebesar 365.000 (400/1000 
x Rp. 2.500 x 365 hari)  
Dengan demikian total biaya untuk laundry tahun 2010 adalah 
   
      Tabel 4.17 
    Biaya laundry tahun 2010 
Aktivitas laundry Biaya laundry (Rp) 
Biaya gaji karyawan 38.400.000 
Biaya penyusutan peralatan laundry 900.000 
Biaya perlengkapan laundry 10.500.000 
Biaya listrik 2.204.600 
Biaya air 365.000 
Total biaya aktivitas laundry 52.369.600 
    Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
6.  Aktivitas Pelayanan Cleaning Service 
Biaya-biaya yang timbul dari aktivitas pelayanan cleaning service sebagai 
berikut: 
a. Karyawan cleaning service terdiri dari 8 orang, dengan masing-
masing mendapatkan gaji per bulan sebesar Rp. 800.000. sehingga 
total gaji karyawan cleaning service sebesar Rp. 76.800.000 (8 x Rp. 
800.000 x 12 bulan) 
b.  Biaya perlengkapan cleaning service seperti super pell, portex, 
pengharum kamar mandi. Biaya yang dikeluarkan sekitar Rp. 
6.000.000 
c.  Biaya peralatan cleaning service seperti sapu ijuk, sapu lidi, alat-alat 
pel, kain lap, spay gun dan peralatan lainnya.  Biaya yang dikeluarkan 
sebesar Rp. 2.000.000 
 Jadi total beban aktivitas untuk pelayanan cleaning service sebesar 
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    Table 4.18 
 Aktivitas pelayanan cleaning service 
Aktivitas pelayanan cleaning service Biaya cleaning service(Rp) 
Biaya gaji karyawan 76.800.000 
Biaya perlengkapan 6.000.000 
Biaya peralatan 2.000.000 
Total biaya pelayanan cleaning service 84.800.000 
  Sumber : RSUD Haji Makassar 
 
7. Aktivitas Pelayanan Pemberian Konsumsi 
 Aktivitas pelayanan pemberian konsumsi untuk masing-masing ruang 
rawat inap sudah ditetapkan langsung dari RSUD Haji Makassar, untuk 
kelas VVIP sebesar Rp. 100.000, untuk kelas VIP sebesar Rp. 80.000, 
untuk kelas I sebesar Rp.70.000, untuk kelas II sebesar Rp.50.000, dan 
kelas III sebesar Rp.35.000 per hari. 
8. Aktivitas Pemeliharaan bangunan 
Aktivitas pemeliharaan bangunan RSUD Haji Makassar yang diberikan 
oleh bagian keuangan sebesar Rp. 365.647.536. 
 
 
4.2.3 Menentukan Pemicu Biaya 
 Tahap selanjutnya adalah mengidentifikasi pemicu biaya pada masing-
masing aktivitas, yaitu: 
 1. Aktivitas Pelayanan administrasi Umum 
 Aktivitas pelayanan administrasi umum memiliki pemicu biaya yaitu 
banyaknya orang yang datang dan harus menjalani rawat inap, karena 
biaya pendataan meningkat seiring dengan bertambahnya pasien rawat 
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inap. Semakin banyak pasien yang didata, maka semakin banyak biaya 
pendataan pasien rawat inap. 
  Tarif per unit cost driver = 
  
                                                 
             
 
  Tarif per unit cost driver = 
  
              
    
=  Rp. 18.206,13 
2. Aktivitas Pelayanan Perawatan Pasien 
 Aktivitas ini memliki pemicu biaya yaitu jumlah hari rawat inap. Asumsi 
yang mendasari adalah semakin banyak hari rawat inap, semakin tinggi 
tingkat kebutuhan perawat yang melayani pasien tersebut. 
  Tarif per unit cost driver =  
                                                
                      
 
  Tarif per unit cost driver = 
  
              
      
 = Rp. 13.039,64 
  
3. Aktivitas Visite Dokter 
 Aktivitas ini adalah kunjungan dokter untuk mengontrol kesehatan pasien 
setiap hari. Aktivitas ini memiliki pemicu biaya adalah jumlah hari rawat 
inap. 
  Tarif per unit cost driver =  
                                   
                      
 
 
  Tarif per unit cost driver  =  
                
      
= Rp. 17.176,21  
 4. Aktivitas Pelayanan Laundry 
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 Pemicu biaya dalam aktivitas pelayanan laundry adalah banyaknya pasien 
rawat inap karena pencucian dilakukan secara rutin. 
  Tarif per unit cost driver  =  
  
                                       
             
 
  Tarif unit per cost driver  = 
  
             
    
  = Rp. 5404.50 
5. Aktivitas Pelayanan Cleaning Service 
 Permicu biaya aktivitas ini adalah total luas bangunan RSUD Haji 
Makassar 
  Tarif unit per cost driver   = 
  
                                                
                   
 
 
  Tarif unit per cost driver  = 
  
               
      
 =  Rp. 21.558,60 
 
 6.. Aktivitas Pemeliharaan bangunan 
Pemicu biaya pada aktivitas ini adalah luas bangunan RSUD Haji 
Makassar 
  Tarif per unit cost driver  =   
                                   
                   
 
   
  Tarif per unit cost driver  = 
  
              
      
= Rp. 93.087,4 
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4.2.4 Menghitung Harga Pokok Rawat Inap 
 Tahap-tahap yang dilakukan dalam  perhitungan tarif rawat inap adalah 
sebagai berikut:  
 1. Menghitung biaya overhead yang dibebankan pada masing-masing kelas 
dengan cara:  
  
 
 2. Menjumlahkan seluruh biaya aktivitas yang telah dikelompokkan 
 3. Membagi total biaya aktivitas masing-masing kelas rawat inap dengan 
jumlah hari rawat inap masing-masing kelas. 
  
      Tabel 4.19 
 Total Biaya Aktivitas Kelas VVIP per Tempat Tidur 
Aktivitas 
Tarif cost 
driver Driver Jumlah (Rp) 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 18.206,13 372 6.772.680.40 
aktivitas pelayanan perawatan pasien 13.039,64 1856 24.201.571,84 
Aktivitas visite dokter 17.176,21 1856 31.879.045,76 
Aktifitas penginapan pasien     44.605.400,00 
Aktivitas pelayanan laundry 5.404,50 372 2.010.474,00 
Aktivitas pelayanan cleaning service 21.558,60 288m2 6.208.876,80 
Aktivitas pelayanan konsumsi 100.000,00 1856 185.600.000,00 
Aktivitas pemeliharaan gedung dan 
bangunan 93.087,45 288m2 26.809.189,00 
Total biaya aktivitas di bebankan ke kelas VVIP   328.087.242,00 
Jumlah hari pakai   1856 
Tarif rawat inap per kamar   176.771,14 
Sumber : Olah data 
       
 
 
 
BOP yang dibebankan = tarif cost driver X driver yang digunakan oleh 
masing-masing kelas rawat inap 
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        Tabel 4.20 
          Total Biaya Aktivitas Kelas VIP per Tempt Tidur 
Aktivitas 
Tarif cost 
driver Driver Jumlah(Rp) 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 18.206,13 925 16.840.676,10 
aktivitas pelayanan perawatan pasien 13.039,64 3445 44.921.558,40 
Aktivitas visite dokter 17.176,21 3445 59.172.052,80 
Aktifitas penginapan pasien     
42.254.525,00 
Aktivitas pelayanan laundry 5.404,50 925 4999162.04 
Aktivitas pelayanan cleaning service 21.558,60 240m2 5174062.73 
Aktivitas pelayanan konsumsi 80.000,00 3445 
275.600.000,00 
Aktivitas pemeliharaan gedung dan 
bangunan 93.087,45 240m2 22.340.990,00 
Total biaya aktivitas di bebankan ke kelas VIP   472.303.027,00 
Jumlah hari pakai   3445 
Tarif rawat inap per kamar   136.807,84 
Sumber :  Olah data 
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Tabel 4.21 
Total Biaya Aktivitas Kelas I 
Aktivitas 
Tarif cost 
driver Driver Jumlah(Rp) 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 18.206,13 1667 30.349.629,21 
aktivitas pelayanan perawatan pasien 13.039,64 6928 90.338..623,15 
Aktivitas visite dokter 17.176,21 6928 118.996.801,60 
Aktifitas penginapan pasien     34.298.840,00 
Aktivitas pelayanan laundry 5.404,50 1667 9.009.300,66 
Aktivitas pelayanan cleaning service 21.558,60 240m2 5.174.062,72 
Aktivitas pelayanan konsumsi 2 pasien @ Rp 
70.000 140.000,00 6928 969.920.000,00 
Aktivitas pemeliharaan gedung dan bangunan 93.087,45 240m2 22.340.989,97 
Total biaya aktivitas di bebankan ke kelas I   
1.280.428.247,00 
Jumlah hari pakai   6928 
Tarif rawat inap per kamar   184.819,31 
Jumlah tempat tidur kamar kelas I   2 
Tarif rawat inap per kamar per tempat tidur   
92.409,65 
Sumber : Olah data 
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Tabel 4.22 
Total Biaya Aktivitas Kelas II 
Aktivitas 
Tarif cost 
driver Driver Jumlah(Rp) 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 18.206,13 2390 43.512.665,76 
aktivitas pelayanan perawatan pasien 13.039,64 12347 161.000.430,10 
Aktivitas visite dokter 17.176,21 12347 212.074.698,20 
Aktifitas penginapan pasien     28.232.95 
Aktivitas pelayanan laundry 5.404,50 2390 12.916.753,81 
Aktivitas pelayanan cleaning service 21.558,60 300m2 6.467.578,41 
Aktivitas pelayanan konsumsi 4 pasien @ Rp 
50.000 200.000,00 12347 2.469.400.000,00 
Aktivitas pemeliharaan gedung dan bangunan 93.087,45 300m2 27.926.237,46 
Total biaya aktivitas di bebankan ke kelas II   2.961.531.319,00 
Jumlah hari pakai   12347 
Tarif rawat inap per kamar   239.858,37 
Jumlah tempat tidur kelas II   4 
Tarif rawat inap per kamar per tempat tidur   59.964,59 
Sumber : Hasil pengolahan data 
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     Tabel 4.23 
    Total Biaya Aktivitas Kelas III 
Aktivitas 
Tarif cost 
driver Driver Jumlah(Rp) 
Aktivitas pelayanan administrasi umum 18.206,13 3686 67.107.818,40 
aktivitas pelayanan perawatan pasien 13.039,64 19597 255.537.817,20 
Aktivitas visite dokter 17.176,21 19597 336.602.240,30 
Aktifitas penginapan pasien     12.078.588,00 
Aktivitas pelayanan laundry 5.404,50 3686 19.920.985,16 
Aktivitas pelayanan cleaning service 21.558,60 504m2 10.865.531,73 
Aktivitas pelayanan konsumsi 6 pasien @ Rp 35.000 210.000,00 19597 4.115.370.000,00 
Aktivitas pemeliharaan gedung dan bangunan 93.087,45 504m2 46.916.078,93 
Total biaya aktivitas di bebankan ke kelas III   4.864.399.060,00 
Jumlah hari pakai   19597 
Tarif rawat inap per kamar   248.221,61 
Jumlah tempat tidur kelas III   6 
Tarif rawat inap per kamar per tempat tidur   41.370,26 
Sumber : Olah data 
 
 
4.2.5 Perbandingan Tarif Rawat Inap Rumah Sakit Metode Unit Cost 
dengan Metode Activity Based Costing 
 
Tabel 4.24 
Perbandingan Tarif Jasa Rawat Inap dengan menggunakan 
Metode Unit Cost dengan Metode Activity Based Costing 
 
         
  
 
 
        Sumber : RSUD Haji Makassar dan olah data 
Kelas Tarif rumah sakit (Rp) Tarif ABC (Rp) Selesih (Rp) 
VVIP 341.500,00 176.771,14 164.728,86 
VIP 274.000,00 136.807,84 137.192,16 
I 182.000,00 92.409,65 89.590,35 
II 74.000,00 59.964,59 14.035,41 
III 40.000,00 41.370,26 -1.370,26 
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 Dari perhitungan di atas, dapat diketahui bahwa hasil perhitungan 
tarif jasa rawat inap dengan menggunakan activity based costing untuk Kelas 
VVIP Rp. 176.771,14, Kelas VIP Rp. 136.807,84, Kelas I Rp. 92.409,65, 
Kelas II Rp. 59.964,59, dan Kelas III Rp. 41.370,26. Dari hasil tersebut, jika 
dibandingkan dengan metode unit cost terlihat bahwa untuk Kelas VVIP, 
Kelas VIP, Kelas I dan Kelas II memberikan hasil yang lebih kecil daripada 
tarif yang ditentukan oleh rumah sakit, dan untuk Kelas III memberikan hasil 
yang lebih besar daripada tarif yang ditetapkan oleh rumah sakit. Dengan 
selisih untuk Kelas VVIP Rp. 164.728,86, untuk Kelas VIP Rp. 137.192,16 
untuk Kelas I Rp. 89.590,35, Kelas II Rp. 14.035,41 dan untuk Kelas III Rp. 
1.370,26. Perbedaan yang terjadi antara tarif jasa rawat inap yang ditetapkan 
rumah sakit dengan menggunakan metode activity based costing, 
disebabkan karena pembebanan biaya overhead pada masing-masing 
produk. Pada metode unit cost biaya overhead pada masing-masing produk 
dibebankan pada satu cost driver saja. Maka cenderung terjadi distorsi pada 
pembebanan biaya overhead. Sedangkan pada metode activity based 
costing telah mampu mengalokasikan biaya aktivitas ke setiap kamar secara 
tepat berdasarkan konsumsi masing-masing aktivitas. 
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BAB V 
KESIMPULAN DAN SARAN 
 
5.1  Kesimpulan 
 Berdasarkan hasil yang telah didapatkan pada bab IV, tarif jasa rawat 
inap rumah sakit dengan menggunakan activity based costing dilakukan 
dengan dua tahap. Tahap pertama yaitu biaya ditelusuri ke aktivitas yang 
menimbulkan biaya dan tahap kedua membebankan biaya ke aktivitas 
produk. Dari perhitungan tarif jasa rawat inap dengan menggunakan activity 
based costing, diketahui besarnya tarif untuk Kelas VVIP Rp. 176.771,143, 
Kelas VIP Rp. 136.807,845, Kelas I Rp. 92.409,65988, Kelas II Rp. 
59.964,59299, dan Kelas III Rp. 41.370,26977. 
 Dari hasil perhitungan tarif rawat inap rumah sakit dengan 
menggunakan activity based costing, apabila dibandingkan dengan tarif yang 
telah ditetapkan rumah sakit, dapat dilihat bahwa untuk Kelas VVIP, Kelas 
VIP, Kelas I, dan Kelas II memberikan hasil yang lebih besar, sedangkan 
untuk Kelas III memberikan hasil yang lebih kecil. Dengan selisih untuk Kelas 
VVIP Rp. 164.728,857, untuk Kelas VIP Rp. 137.192,155 untuk Kelas I Rp. 
89.590,3401, Kelas II Rp. 14.035,407, dan untuk Kelas III Rp. 1.370,2698. 
Perbedaan tarif yang terjadi disebabkan karena pembebanan biaya overhead 
pada masing-masing produk. Activity based costing telah mampu 
mengalokasikan biaya aktivitas ke setiap kamar secara tepat bedasarkan 
konsumsi masing-masing aktivitas. 
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5.2  Saran 
 RSUD Haji Makassar sebaiknya mulai mempertimbangkan tarif rawat 
inap rumah sakit menggunakan activity based costing , karena dengan 
menggunakan metode ini dapat diperoleh hasil tarif rawat inap yang lebih 
akurat. 
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